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 الگویدر  مؤثر بر توزیع تنشخون ضربانی و فشار تنگی  یشافزابررسی اثر 

 شریان کاروتید دائیراصفاساس تصاویر بر کشسان لزج تناهیم عنصر

 

 9صابری هژیر ،2فتورائی ناصر ،1*دیزجی مختاری منیژه ،1سلیمانی عفت
 دانشکده علوم پزشکی، دانشگاه تربیت مدرس. گروه فیزیک پزشکی، 2

 امیرکبیر دانشگاه ،پزشکی مهندسی گروه .1

  تهران پزشکی علوم دانشگاه رادیولوژي، گروه. 3

 

 چکیده
 بار  یضاربان  (پاال  تپ ) فشار اثر بررسی و وگل يناتنگ سمت به يشرویپ با پلاک بر وارد مؤثر تنش عیتوز رییتغ یابیارز، مطالعههدف این 

. درصاد اسات   05تار از  تر و بیشکمهاي کاروتید داراي تنگی انیشراز  (ویسکوالاستیک)کشسان  لزج الگوي عنصر متناهی یک مؤثر تنش

 ها وارد بر دیواره شریان تپفشار  (شکل موجدی  ) موج .شد بازسازي دائیتصاویر مقطعی متوالی فراصاز  با استفاده ها نهندسه واقعی شریا

 طبا  . ندشاد  حاصال با نماي طولی  دائیهر دو از پردازش تصاویر متوالی فراص نیزکلوین  کشسان الگوي لزج (پارامترهايهاي ) سنج شبهو 

 .باد یا یما  افزایش مجدداً از آن پ و یافته  کاهش بر پلاک تنش مؤثر واردوي خفیف گل نايتنگبا پیشروي به سمت  ،حاضر ي هنتایج مطالع

تنش مؤثر وارد بر  روند تغییرننده ک نمیان اجزاي پلاک و حفره داخلی شریان تعیی ي هدرصد، ضخامت لای 05تر از تنگی بیش در هر چند،

عرضای  در مقااطع   مؤثر تنشبیشینه وقوع  هاي ظر از محلن فکه صر ندنتایج این مطالعه نشان داد ،چنین. همهستندپلاک نواحی مختلف 

در  که یحال در دهند در محدوده فاز سیستول قلبی رخ میوارد بر مقاطع عرضی مختلف  بیشینه هاي شتنترین اختلاف میان مختلف، بیش

تغییار  بتواند براي ارزیابی دقیا    کشسان الگوي لزجاین سد ر ینظر م بهود. ش یچندانی مشاهده نم تفاوتقلبی  بخش چرخهابتدا و انتهاي 

 .رود ارک به (آترواسکلروزسخت ) شریاني ها یپیشرفت تنگ باتوزیع تنش 

 

ساخت   شاریان ، (ویسکوالاساتیک کشساان )  لازج ، شاریان کاروتیاد،   عنصار متنااهی   ساازي الگاو ، دائیتصاویربرداري فراصا  : ها کلیدواژه

 .(آترواسکلروز)

 

     مقدمه. 1

عروقای   -قلبای  امانهس سخت )آترواسکلروز( شریانبیماري 

رود.  شمار مای هاي حاد بهدلیل اصلی مرگ و میر و ناتوانی

 (شاریان  )سخت هاي آترواسکلروتیکپلاکدر این میان نیز 

 -کاروتید عامل اصلی وقایع ترومبوآمبولیک مغازي  شریان 

عروقی شاامل حمالات ایساکمیک گاورا و ساکته مغازي       

درصد حمالات مغازي باه     05که بیش از  طوري به. هستند

یاک پالاک   [. 2پویر اسات    هاي آسیبپلاک 2دلیل پارگی

ي نکروز غنی آترواسکلروتیک کاروتید معمولاً از یک هسته

هاي خونی تشکیل شده اسات کاه   ، کلسیم و رگه1از چربی

 پاارگی پوشیده شده است.  3فیبروزي با یک لایه از پوشش

                                                           
 :نویسنده پاسخگو mokhtarm@modares.ac.ir 

1 Rupture  
2 LRNC; Lipid Rich Necrotic Core 
3 FC; Fibrotic Cap  

فیبروز پلاک همراه با ترومبوز باه دفعاات در طای     پوشش

دهااد و گیااري ضااایعات آترواسااکلروتیک روي ماای  شااکل

ي سریع ترین مکانیزم منفردي است که توسعهاحتمالاً مهم

 .  [1  کند سازي میو ناگهانی پلاک را زمینه

هاایی کاه دچاار    د که اغلاب پالاک  ندهها نشان میبررسی

درصاد   05 تار از  هااي کام  شوند، عامال تنگای  کندگی می

مااران باراي شاروع فرآیناد درماان      هستند. لوا، انتخاب بی

برانگیاز اسات.   اساس درصد تنگی، به لحاظ علمی چالشبر

پویر بودن پلاک باا رژیام غاوایی بیماار و     آگاهی از آسیب

، وزن (کنتارل پاایش ) هاي اهداف درمانی پزشک در زمینه

فشار خون، چربی، گلاوکز و حتای دفعاات ویزیات بیماار،      

هاي در معار  پاارگی   ویژه که وجود پلاکارتباط دارد. به

هااي ماااعف شاامل ترکیبای از     ممکن اسات باه درماان   

هاا،   باا وارفاارین، اساتاتین باا نیاساین، فیبارات       آسپیرین

با توجه باه   ،نیاز داشته باشد. از سوي دیگر غیرهها و  رزین
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ها تا یک سال بعد از شروع درمان، مارگ و  که استاتین این

پاویر   هااي بسایار آسایب   دهناد، پالاک   میر را کاهش نمی

هااي درماانی دیگار    گواري یاا روش ممکن است به استنت

 [.3  دننیاز داشته باش

دینامیک خون  که است شده دییتأ یخوببه امروزه

 در یمهم نقش رگ ي وارهید کیمکان و (کینامیهمود)

. [4  نداک یام اافیا ااه لاکاپ یاارگاپ و عهاوسات اد،اجایا

 رامونایپ يا ردهاگست یاتااسبحام و یرباتج يها یاررساب

خت اس اناریاش يارامیب اداجایا ااب طامرتب يدهاانیفرآ

 با اند کرده تلاش محققان و است شده انجام )آترواسکلروز(

 طایمح و آن یعاموض تایماه انایم یستگاهمب اداجیا

 يولوژیزیپاتوف ،(یکینامیهمود) دینامیک خون و یکیمکان

 ضمن[. 0  کنند آشکار را سخت )آترواسکلروز( شریان

 صورت به سخت )آترواسکلروز( شریان پلاک کی ي توسعه

 یکیولوژیزیپاتوف يندهایفرآ و انیجر يالگو ،یتنگ کی

 محل در انیجر مقطع سطح کاهش. کند یم رییتغ مربوطه

 و یبرش تنش تغییر باعث (یتنگ گلوگاه) وگل نايتنگ

 جه،ینت در. دهد یم کاهش را فشار و شده انیجر سرعت

 ي عهیضا لیتشک بر حاکم طیشرا به نسبت انیجر طیشرا

 در مؤثر یموضع يندهایفرآ که دنکن یم رییتغ هیاول

 [.0، 2  داشت خواهد یپ در را پلاک رشد ي ادامه

و پیشرفت  درک چگونگی تغییر میدان تنش با ایجاد

 یزمان پلاک بروزیف پوشش یپارگتنگی، ضروري است زیرا 

 آن تحمل حد از پوشش بر وارد تنش که دهد یم يرو

فیبروز،  پوششبراي تخمین تنش در  [.0  شود  تر شیب

زار اک اباوان یاه عناب 2اتیادات محاسبااماجز کاامیانادی

عنصر با تحلیل  هاي وارد بر شریان تنشتوزیع سازي  شبیه

[. 8ي وجود گواشت  ، پا به عرصه(محدود المان)متناهی 

 یکیمکان رفتار فیتوص يبرا  یدق الگوي کی جادیااما 

 یانیشر هايوارهیدزیرا  است دهیچیپ انیشر ي وارهید

 يهایژگیو با هاییهیلا از متشکل و ناهمگن ناهمسانگرد،

. [9  داناتاهس لفامخت (یکایکاناومایبکی )اانیمک زیست

 ارائه مقالات در مختلف الگوهاي از یعیوس ي گستره

 یبرخ. دنشو الگوسازي ها انیشر یکیمکان رفتار تا ندا شده

 و ها هیلا از کی هر مفصل فیتوص شامل الگوها نیا از

                                                           
1 CSD; Computational Solid Dynamics  

 ي وارهید یکل یکیمکان پاسخ متوسط فیتوص شامل یبرخ

 ي وارهید و یخط (کیالاستکشسانی ) رفتار فر  با رگ

  [.9  هستند همگن

شناختی  ریخت، اجزاي هندسی عواملجا که از آن

توزیع با تغییر تواند  میضربانی  فشارخونو  (مورفولوژیکی)

مؤثر  کپلاپارگی پویري و بر آسیبي رگ تنش در دیواره

ي بر پایه 1محور بیمار الگوهاي، لازم است تا دنباش

د. این نوجود آیتهاجمی بهغیرهاي تصویربرداري  روش

 عنوانو به (کلینیکیبالینی )توان در محیط  را می الگوها

در کار برد. یک ابزار تشخیصی اولیه از پارگی پلاک به

اري اگاآوان يرداراربایواصات تایامااه ،رایااخاي اهالاس

 حیصح نییتع در پلاک شناختی ریخت از (یسونوگراف)

 شیافزا به رو دیکاروت انیشر يها پلاک از یناش دیتهد

 يمورفولوژ انیم که دادند نشان مطالعات از يشمار. است

 اِم( اِس ی)ج 3يتراااکساخ حاطاس طاوسامت از هاک پلاک

 ماریب بالینی )کلینیکی( تیوضع و شود یم يریگ اندازه

 وجود از یحاک زین مطالعات یبرخ. دارد وجود یهمبستگ

آوانگاري  ریتصاو لیتحل از حاصل جینتا انیم یهمبستگ

 يها نمونه یکیپاتولوژ -یشناخت بافت لیتحل وی( سونوگراف)

 [.0  است 4اِندارتِرکِتومی

کشساان   لازج  عنصار متنااهی   الگاوي یاک   این مطالعه،در 

از شاریان کاروتیاد    (0وُ وي  نایا تان ) در )ویسکوالاستیک( 

تار  تر و بیشکم سخت )آترواسکلروز( شریانمبتلا به تنگی 

و شااناختی  ریخااتي هندسااه درصااد کااه باار پایااه 05از 

 حاصال شاده   هااي فراصادائی   فنهاي فشار حاصل از  داده

تغییر توزیع تنش مؤثر وارد بر پالاک   شود و، ارائه میاست

و اثر فشاار   ی(تنگ گلوگاه) وگل نايتنگبا پیشروي به سمت 

ي مااؤثر وارد بار دیااواره تانش   بیشاینه خاون ضاربانی باار   

 شود.   ارزیابی می هاشریان
 

 هامواد و روش .2

 که دو نمونه مرد مورد مطالعه قرار گرفتند ،در این تحقی 

 دیگريدرصد و  05تر از مبتلا به تنگی کم (ساله 81یکی )

در شریان درصد  05تر از  مبتلا به تنگی بیش( ساله 40)

                                                           
2 Patient-specific 
3 GSM; Gray Scale Median  
4 Endarterectomy 
5 In vivo 
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کننده به بخش از بیماران مراجعهها نمونه .بودندکاروتید 

. ندانتخاب گردید )ره( آنژیوگرافی بیمارستان امام خمینی

 20-25افراد  ، ابتداآگاهانهرضایت  برگهتکمیل پ  از 

قرار  2به پشتخوابیده  دقیقه قبل از آزمون در وضعیت

به وضعیت پایدار  هاآنتا ضربان قلب و فشارخون ند گرفت

مشخصات فردي شامل سن، جن ، وزن،  ،سپ برسد. 

فشار خون سیستول، دیاستول، قد، تعداد ضربان قلب، 

هاي تشخیصی ثبت گزارش روش ي بیماري وسابقه

 دستگاهها با استفاده از شریان کاروتید چپ نمونه. ندگردید

 -لستونیما) 1یپاکِاسواِاوناس 0555يآاِس اِس داياراصاف

 ،(وگرامیالکتروکاردنگاشت ) برقاقلب به مجهز 3(نیچ-شنزن

 عم  با مگاهرتز 20 مرکزي بسامد و خطی آرایه با پروب

 تا 0/2 کانونی فاصله و متر سانتی 4/4 تا 3 يربرداریتصو

پ  از ارزیابی  قرار گرفت. بررسی مورد مترسانتی 1/1

 از نظر وجود و محل تنگی، ،ها شریان کاروتید نمونه

از قبل  متر از چند میلیبعدي  -تصویربرداري مقطعی دو

متر بعد از اتمام تنگی،  شروع و تا چند میلی شروع تنگی

یک ادامه یافت. پ  از ثبت هر تصویر، پروب به واسطه 

متري میلی 0/5آرامی و با حرکت انتقالی اي بهموتور پله

و امتداد شریان کاروتید را گردید روي گردن فرد جابجا 

در  4جی سی ایی . هر گام با استفاده از گیتنمودجاروب 

 دیاستول قلبی ثبت و تصاویر متوالی با فرمت پایان فاز

 .ندذخیره شد مربع کسلیپ 010×051 ابعاد و 0پی اِم بی

 دائیفراص (اسکنپیمایش )علاوه بر تصاویر مقطعی، یک 

در طول  ي ثبت تصاویر مقطعی،طولی نیز از همان ناحیه

 0يآ وي  اي قلبی انجام و تصاویر متوالی با فرمت چرخهسه 

 0لاین - فآ ذخیره و براي پردازشهرتز  80تا  00 بسامدو 

  .(2)شکل  ندبه رایانه شخصی منتقل شد

 خود ازکوالاستیک( اکشسان )ویس لزج ارارفت یوناخ عروق

 انیشر از نقطه کی در کرنش جهینت در دهند، یم نشان

 آن در تنش مورد دو هر به نیمع زمان کی در یعالان

 و تنش ،نیچن هم. دارد یبستگ تنش ينهیشیپ و زمان

                                                           
1 Supine 
2 SSI6000 SonoScape  
3 Milestone-Shenzhen-China 
4 ECG 
5 BMP 
6 AVI 
7 Off-line 

 ندیفرآ هر به مربوط يِباربردار و يبارگوار در کرنش

  [.22-25 د ندار بفرد منحصر کاملاً يرفتار ،اي چرخه
 

 
 دائی.فراص يربرداریتصو 1شکل 

 

هااي  دیاواره کشسان  لزجدر این مطالعه براي توصیف رفتار 

شاکل کلای   کلوین استفاده شاده اسات.    الگويشریانی از 

   [:21کلوین مطاب  زیر است  کشسان  لزج الگويي معادله
 

(2)  ( )    

  ( )

  
 

 5

  
( ( )    

  ( )

  
) 

 

( ) )اي کاارنش لحظااه  s(t)در آن  کااه  2  
 5

 ( )
) ،p(t) 

 h، اژول کشسااانیماا Eشااعاع در فشااار صاافر،   5  فشااار،
در یاک   واهلاش هااي   نیاز زماان     و    ضخامت دیواره، 

 کرنش ثابت و تنش ثابت هستند.

ي شریان تابع زماانی در نظار    که ضخامت دیوارهصورتی در

 شود:صورت زیر اصلاح و حل می به 2گرفته شود، معادله 
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 فشاار هاي(  هاي )شکل موج دی  موجبا استخراج  ،بنابراین

اي تغییاارات فشااار خااون، ضااخامت ، آهناال لحظااهخااون

 اساتفاده توان با ي شریان، کرنش و آهنل کرنش می دیواره

کلاوین و  کشسان )ویسکوالاساتیک(   لزج الگويي از معادله

کلوین را تخمین الگوي ارامترهاي سازي، پهاي بهینهروش

کالیبراساایون نمااایی بااراي اسااتخراج معادلااه فشااار از زد. 

 هاشریان کاروتید نمونه داخلی قطر دی  )شکل موج( موج

 .[23  استفاده شد
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قطر داخلی شریان از  دی  )شکل موج( موجبراي استخراج 

اساتفاده شاد. تصااویر     2مُاد  - بای دائی تصاویر متوالی فراص

هرتاز از   80تاا   00 بساامد و ي آ وي  ايموکور که با فرمات  

، پا  از  شادند هاا ثبات   کاروتید نمونه نماي طولی شریان

کاارگیري   متاوالی باا باه    هااي(  )فاریم  هااي  به قااب تبدیل 

افزاري مبتنی بر تلفیقای از الگاوریتم بیشاینه شایب و      نرم

مااورد ارزیااابی قاارار گرفتنااد و     ریااازي پویاااا برنامااه

قطار داخلای و ضاخامت     هااي(  هاي )شکل ماوج  دی  موج

قلبای   چرخاه مدیا( در طول سه  -ي شریان )اینتیما دیواره

افزار ماورد اساتفاده    جزئیات مربوط به نرم .نداستخراج شد

قطار داخلای و ضاخامت دیاواره      دیا   موجبراي استخراج 

 [.24نتشر شده است  مقبلاً شریان 

 ي منطبا  بار منحنای   به منظور یاافتن معادلاه   ،چنینهم

فشار خونِ  (موج شکلدی  ) موجتابع گوسی بر فشار خون، 

 [:20شریان کاروتید برازش داده شد  

(3)  ( )  ∑      ( (
    

  
))

 

 

ضاارایب تااابع  cو  a ،bاي، فشااار لحظااه ( ) کااه در آن 

مبین تعداد جملات تاابع گوسای ماورد     iگوسی هستند و 

بهترین برازش نیز براسااس تحلیال آمااري    استفاده است. 

تاارین مربااع  ازاي باازرگو بااه 1خااوبیِ باارازشِ غیرخطاای

 .  [20 شده انتخاب شد رگرسیون اصلاح

ان اساکش زجاال وياگاال يهاادلامع ازياسهانیاهاب يرااب

 يپارامترها استخراج و( 1 معادله) نیکلو)ویسکوالاستیک( 

جستجوي  سازينهیبه روش از نیکلوکشسان  لزج الگوي

ترین  کم کهطوريبه. شد استفاده متلب طیمح در 3الگو

 انیشر شعاع انیم يخطا مربع مقدار )تفارق( تفاضل

 معادله از حاصل شعاع و یتجرب طوربه شده يرگی هانداز

 سازينهیبه هدف تابع گر،دیعبارتبه. شود حاصل نیکلو

 اعاشع انایم )تفارق( لاتفاض اتامربع وعامجم ورتاصبه

 از حاصل شعاع و یتجرب طوربه شدهيرگی اندازه انیشر

 يمنها ها داده تعداد) يآزاد درجات بر شدهاسیمق و الگو

 هیاول ریمقاد .شد فیتعر( نیکلو الگوي يپارامترها تعداد

 ،ثانیه 50/5 بیترت به E و τσ ، τεنیکلو يپارامترها يبرا

 مترجیوه میلی 2955کیلوپاسکال(  105) و ثانیه 510/5

                                                           
1 B-mode 
2 Nonlinear goodness of fit statistics 
3 Pattern search 

 ازاف در انایراش عاعاش داراقام. [28-20  ندداش اباانتخ

نهیبه ندیفرآ درr 5 پارامتر هیاول مقدار عنوان به استولید

  .شد انتخاب سازي

شریان کاروتید با استفاده تصااویر   بازسازي هندسه پیش از

 انیپا زمان هم (هايمیفرهاي ) قاب ابتدامقطعی،  دائیفراص

 مجادد  بنادي اسیمق روش با شریان مقاطع تمام استولید

تا ساطح خاکساتري    شد ياستانداردساز يخاکستر سطح

تصاویر مستقل از تنظیماات اولیاه دساتگاه تصاویربرداري     

 حفاره  (يکانتورهاهاي ) پرچین رسم .[29شود   دائیفراص

 -ایمااد مشااترک مارز هاااي  پاارچین زیا ن و انیشاار یداخلا 

 یمقطعاا ریتصاااو تمااام يباارا انیشاار وارهیااد يایشا یادونت

 مااورد حجاام دهناادهپوشااشاستانداردسااازي شااده و  

 .شاد  انجاام  4نیاسترادوافزار با استفاده از نرم يربرداریتصو

 لایتحل روش از پلاک ياجزا کردن( سگمنتمقطع ) يبرا

 اساتفاده  دائیفراصا  ریاا اواتص در پالاک  کسلایپ عایوزات

گواري براي ساطح مقیااس    که مبتنی بر آستانه است شده

مختلاف   (مورفولاوژیکی شناختی ) ریختخاکستري اجزاي 

مقادیر انتخابی  [.15  در تصاویر استانداردسازي شده است

ترتیاب   براي محدوده مقیاس خاکستري اجازاي پالاک باه   

باراي   00تا  42براي چربی،  10تا  8براي خون،  4تا  صفر

باراي بافات    290تا  221عالانی،  (هايسلولهاي ) یاخته

[. 29باراي کلسایم انتخااب شاد       100تاا   122فیبروز و 

 ندشاد  (سگمنتمقطع )اجزاي پلاک در صورتی  ،چنین هم

در سه مقطع متاوالی قابال پیگیاري و ترسایم      حداقلکه 

کاردن تصااویر،   ( سگمنتمقطع )باشند. ابر نقاط حاصل از 

. باا  تبدیل شاد بعدي  -به یک هندسه سه 0افزار کتیانرم در

دیا    ماوج بعادي دیاواره،    - ي ساه دست آمدن هندساه به

 الگااويفشااار وارد باار دیااواره و پارامترهاااي  (مااوج شااکل)

عنصار  شاریان کاروتیاد باا روش     الگوساازي ، کشساان  لزج

 انجام شد.  0افزاري ادینا از بسته نرم استفاده با متناهی

دی   موج صورت به وارهید بر خون اثر حاضر، مطالعه در

 الگوهاي یداخل وارهید بر (پال تپ ) فشار موج( )شکل

فشار مؤثر بافت  .شد اعمال نمونه، هر دیکاروت انیشر

فشار  ( از00/5-40/5ضریبی ) با کننده شریان نیزاحاطه

                                                           
4 Stradwin - Machine Intelligence Laboratory 
5 CATIA V5, Dassault Systemes 
6 v8.9 ADINA R&D Inc. 
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 .[12  اعمال شد الگوبر دیواره خارجی   خون داخل شریان

 دیمق شده، الگوسازي انیشر يانتها و ییابتدا سمت دو هر

 و الگو حد از شیب اعوجاج عامل هايییجابجا از تا ندشد

 ییجابجا يآزاد درجات. شود يریجلوگ یمحاسبات يخطا

براي توصیف  .ندشد محدود y و x محور دو امتداد به زین

 -مونی الگويخواص مواد اجزاي پلاک موجود در دیواره از 

شده به ایجاد الگوي [.11استفاده شد   2بعدي -ریولین سه

 بندي اي( مشبعدي )چهار گره  -جامد سه عنصرهايوسیله 

 اجرا شد.ثانیه  3قلبی معادل  چرخهبراي سه  الگوو 

باا افازایش    نیاز  ماش چگالی عدم وابستگی نتایج به شرط 

در  .شاد بررسای  موجود در مش  عنصرهايتعداد تدریجی 

 دیا  )شاکل ماوج(    ماوج کاه اخاتلاف آمااري دو    صورتی

یکساان )در   با موقعیت تقریبااً  عنصرِیک  جابجایی شعاعیِ

 الگاوي ( در دو الگاو یک برش مقطعای یکساان در هار دو    

درصد باود، ماش    0تر از  کمهاي متفاوت داراي تعداد مش

بااراي  .و مااورد تحلیاال قاارار گرفاات   نهااایی پویرفتااه  

 عنصاار متناااهی  الگااويتطاااب   اعتبارساانجی و بررساای

با رفتاار   دائیفراصاز تصاویر  حاصل بعدي  -سهکشسان  لزج

میاازان همبسااتگی شااریان، ي  دیااواره (وُ وي  ایااندر تاان )

 رخ نایم و  الگاو جابجایی شعاعی حاصل از  (پروفیلرخ ) نیم

قلبی کاه   چرخهي شریان در طول  جابجایی شعاعی دیواره

باا هام    ،طاولی حاصال شاد    دائیاز پردازش تصاویر فراصا 

   [.13مقایسه گردید  

مقطاع عرضای    ،به منظور بررسی اثر تنگی بر توزیع تانش 

انتخااب و امتاداد آن در    ی(تنگ گلوگاهِ) وگل نايتنگگورا از 

از متار،   میلای  یاک مقاطع عرضی با فواصل محاوري  دیگر 

احی تنش مؤثر در ناو رخ  نیمانتخاب و  ابتدا تا انتهاي تنگی

هر مقطع اساتخراج و تغییارات   در امتداد گلوگاه  متناظر با

عباور از  ینه تنش مؤثر با پیشروي به سامت گلوگااه و   بیش

باه منظاور بررسای اثار اعماال       ،چنینهم. آن ارزیابی شد

هایی کاه  ناحیه( بر تنش مؤثر، تپبارگواري ضربانی )فشار 

 ،دادناد تنش مؤثر را به خود اختصااص مای   بیشینهمقادیر 

 چرخاه هر مقطاع در طاول   بیشینه و مقادیر تنش انتخاب 

 هاااي  دیاا  مااوج ترساایم  اسااتخراج شااد. بااا  قلباای 

هماه مقااطعِ    بیشاینه هااي  تنشمیانگین  (هاي موج )شکل

                                                           
1 3D Mooney-Rivlin 

مقااطع   بیشاینه ، تغییارات تانش   الگاو هار   يشده انتخاب

قلبای ماورد ارزیاابی     چرخاه مختلف در لحظات مختلف از 

 .قرار گرفت
 

 نتایج .9

ارائاه   2 مشخصات بالینی دو نمونه مورد مطالعه در جدول

شود، فشاار  مشاهده می 2طور که در جدول  همان .ندا شده

تار   بدن نمونه داراي تنگی شدید بیش تودهخون و شاخص 

در ایان   از نمونه با تنگی خفیف در شریان کاروتیاد اسات.  

مطالعه براي استخراج توزیع تنش وارد بر شاریان کاروتیاد   

 کشسان لازج الگويورت یک اان به صاریاگی، شاداراي تن

 بازسازي شده است.عنصر متناهی 

 
 مشخصات بالینی دو نمونه مورد مطالعه. 1جدول 

 1 2 شماره نمونه

 81 40 (yسن )

 204 235 (متر جیوه فشار خون سیستول )میلی

 90 00 (جیوه متر فشار خون دیاستول )میلی

 09 00 دقیقه( /2ضربان قلب )

 شاخص توده بدن 

 )کیلوگرم بر متر مربع(
54/11 34/18 

 05 15 تنگی )درصد(
 

دیااواره و اجاازاي پاالاک از پااردازش تصاااویر    يهندسااه

فشاار وارد بار    ماوج(  دی  )شاکل  موجمقطعی و  دائیفراص

)شاامل  کشسان  لزج الگوي هاي ورودي کمیتدیواره و نیز 

از  مادیاي دیاواره و کارنش(    -فشار، ضخامت لایاه اینتیماا  

با نماي طولی حاصل شده است.  دائیپردازش تصاویر فراص

کلاوین از  کشساان   لازج  الگاوي هاي مترابراي استخراج پار

 جستجوي الگو در محیط متلب اساتفاده سازي  روش بهینه

شاامل شاعاع   کشساان   لزج الگويپارامترهاي میانگین شد. 

(، مدول   بت )ادر تنش ث واهلش(، زمان 5rدر فشار صفر )

در ساه  (   در کارنش ثابات )   واهلش( و زمان E) کشسان

ارائاه   1براي دو نمونه مورد بررسی در جدول قلبی  چرخه

  شده است.

در کارنش ثابات،    واهلش، به جز زمان 1با توجه به جدول 

 (ویسکوالاساتیک )کشساان   لازج  الگاوي سه پارامتر دیگار  

و زماان   کشساان  الگويکلوین شامل شعاع در فشار صفر، 
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تار از  در تنش ثابت در نمونه با تنگی شادید بایش   واهلش

 مربوط به نمونه با تنگی خفیف است.مقادیر 

 
 از حاصل نیکلوکشسان  لزج الگوي يپارامترها 2 جدول

 .مطالعه مورد هاي نمونه يبرا يساز نهیبه روش

 1 2 شماره نمونه

5r 54/4 94/1 متر( )میلی  

88/4 93/3 )ثانیه(     

E 10/1301 10/2008 مترجیوه( )میلی  

44/2 03/3 )ثانیه(      

 

 الگااويدساات آوردن هندسااه، پارامترهاااي    از بااهپاا  

هاي حاصال از ماوج فشاار،    کلوین و بارگواريکشسان  لزج

افزار ادینا ساخته و با بارگواري در نرم الگوي عنصر متناهی

قلبی اجرا شد. پ  از اطمیناان از اساتقلال   چرخه  در سه

نتایج از چگالی ماش، نتاایج ماورد تجزیاه و تحلیال قارار       

هاااي  دیاا  مااوج ،الگااو یاعتبارساانج ياباار. ناادگرفت

الگاوي عنصار    از حاصال  یشعاع ییجابجا (هاي موج شکل)

 ریتصاااو پااردازش از حاصاال یشااعاع ییجابجااا و متناااهی

 بااً یتقر ییفااا  تیموقع در یطول ينما با دائیفراص یمتوال

ضااریب  .ناادگرفت قاارار سااهیمقا مااورد انیشاار از یکسااانی

همبستگی خطی میان نتایج جابجاایی شاعاعی حاصال از    

هااي  براي نمونه دائیو حاصل از پردازش تصاویر فراص الگو

 930/5درصد به ترتیاب   05تر از تر و بیشداراي تنگی کم

است که بیانگر تواف  خاوب نتاایج حاصال از دو     958/5و 

 روش است. 

تغییار توزیاع تانش باا پیشاروي باه سامت        براي ارزیابی 

هااي طاولی گاورا از     ابتدا بارش  ی(تنگ گلوگاه) وگل نايتنگ

. ناد قارار گرفت اولیاه  ماورد ارزیاابی    الگاو هر ي وگل نايتنگ

رساید کاه باا شاروع     براساس نتایج این ارزیابی به نظر می

تنش  ی(تنگ گلوگاه) وگل نايتنگبه سمت  تنگی و پیشروي

یابد و با عبور از تنگی مجدداً  دیواره کاهش میثر وارد بر ؤم

در هار   تر ایان مشااهده  براي ارزیابی دقی یابد. افزایش می

 ی(تنگا  گلوگااه ) وگلا  نااي تنگمقطع عرضای گاورا از   ، الگو

امتاداد آن در مقااطع عرضای باا فواصال       گردیاد.  انتخاب

متار، از ابتادا تاا انتهااي تنگای انتخااب و        میلی 2محوري 

تنش مؤثر در نواحی متناظر با امتداد گلوگاه در هار   رخ نیم

و تغییرات تنش ماؤثر وارد بار ناواحی     شد مقطع استخراج

با پیشروي به سمت گلوگااه و عباور از آن ترسایم     انتخابی

 (.  1)شکل ندشد
 

 
 )الف(

 
 )ب(

الف( کاهش مقدار تنش مؤثر وارد بر دیواره با شروع تنگی و ) 2شکل 

مجدد  ( و افزایشوگل نايتنگبه سمت ضخیم شدن دیواره )پیشروي 

آن با عبور از محل گلوگاه در نمونه داراي گرفتگی خفیف در شریان 

ب( نمودار روند تغییرات تنش مؤثر با پیشروي به سمت ) ،کاروتید

 .از مقاطع عرضی پلاک و عبور از آن مستخرج
 

 الگاوي در  ،شاود مشااهده مای   1طور کاه در شاکل   همان

درصد، با شروع تنگی و ضخیم  05تر از شریان با تنگی کم

( مقادار تانش   وگلا  نايتنگشدن دیواره )پیشروي به سمت 

یابد و با عبور از محل گلوگاه  مؤثر وارد بر دیواره کاهش می

شاریان داراي   الگويیابد. در  مجدداً تنش مؤثر افزایش می

درصد چناین روناد منظمای مشااهده      05تر از  تنگی بیش

الف(. اگرچه با شاروع تنگای و ضاخیم     -3شود )شکل  نمی

یابد ولی در ناواحی بعاد    ثر کاهش میؤشدن دیواره تنش م

تاانش بااه میاازان قاباال   ی(تنگاا گلوگاااه) وگلاا نااايتنگاز 

 ب(. -3یابد )شکل  اي افزایش می ملاحظه

چند مقطع عرضای از الگاوي شاریان کاروتیاد      4در شکل 

کاه در   ندا درصد نشان داده شده 05تر از داراي تنگی بیش

ها روند افزایش تنش مؤثر در نواحی متنااظر باا امتاداد    آن

در مقاااطع بعاادي عبااور از  ی(تنگاا گلوگاااه) وگلاا نااايتنگ

  قابل ملاحظه است. ی(تنگ گلوگاه) وگل نايتنگ
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 )الف(

 
 )ب(

نمودار روند تغییرات تنش مؤثر با پیشروي به سمت گلوگاه  9شکل 

 .پلاک و عبور از آن در نمونه داراي گرفتگی شدید در شریان کاروتید

 

 
 )الف(

 
 )ب(

 
 )ج(

 شریان کاروتید داراي تنگی شدید و الگويسه مقطع از  4شکل 

وارد بر ناحیه متناظر با ي تنش مؤثر ملاحظهقابل  چگونگی افزایش

 .ی(تنگ گلوگاه) وگل نايتنگامتداد 

 

شود هر چاه اجازاي   مشاهده می 4طور که در شکل  همان

شاوند و  تار مای  ي شریان نزدیاک موجود در پلاک به حفره

تار  ضخامت لایه میان اجزا و حفاره داخلای شاریان ناازک    

شااود، تاانش مااؤثر وارد باار دیااواره بااه میاازان قاباال   ماای

 یابد.   اي افزایش می ملاحظه

براي بررسی اثر بارگواري ضربانی بر تغییر  ،در این مطالعه

هاي مؤثر وارد بر مقاطع عرضی مختلف از تنش بیشینه

 مختلف مقاطع در مؤثر تنش نهیشیب نیانگیم یمنحن، الگو

 میترس یقلب چرخه از مختلف لحظات در اریمع انحراف و

  (.0)شکل  شد
 

 
 )الف(

 
 )ب(

 مؤثر تنش نهیشیبمیانگین  اریمع انحراف و نیانگیم نمودار 5 شکل

 یتنگ يدارا( الف)، دیکاروت انیشر الگوي در مختلف مقاطع بر وارد

 .دیشد یتنگ يدارا( ب) و فیخف

 

در هر دو الگو  شود ده میامشاه 0کل اطور که در ش همان

درصد،  05تر از تر و بیششریان کاروتید داراي تنگی کم

تغییرات بیشینه تنش مؤثر وارد بر مقاطع عرضی مختلف 

 کوچک) هستنددر ابتدا و انتهاي چرخه قلبی کوچک 

در  (یقلب چرخه يانتها و ابتدا در اریمع انحراف بودن

ترین تغییرات در بیشینه  که در فاز سیستول بیشحالی
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شود  تنش مؤثر وارد بر مقاطع عرضی مختلف مشاهده می

 و نیانگیم میترس از حاصل جینتا)انحراف معیار بزرگ(. 

 زین مختلف مقاطع بر وارد مؤثر تنش نهیکم اریمع انحراف

 وارد مؤثر تنش نهیکم در تر شیب اختلاف وجود از یحاک

 نیا یول است یقلب ستولیس فاز در مختلف مقاطع بر

 تنش نهیشیب در شده مشاهده يها تفاوت اندازه به تفاوت

 .نبود مؤثر

 

 بحث. 4

 يبرا ايگسترده طور به عنصر متناهی لیتحل ،امروزه

. رود یم کار به یانیشر الگوهاي در تنش عیتوز نیتخم

 که است جهت آن از هايساز هیشب گروه نیا تیاهم

 يمرحله دو هر درک يبرا یکیمکان يهاتنش از یآگاه

 ختاس اناریاش يااه کپلا يعهاوسات ییااهان و ییدااتااب

-سه الگوي یکم تعداد. [14  است مهم )آترواسکلروز(

 الگوهاي تعداد و دندار وجود ماریب يها انیشر از يبعد 

 یکیولوژیزیف طیشرا در را تنش عیتوز هک« یمارمحورب»

 بر یهمگ مطالعات نیا. است تر کم آن از زین کنند لیتحل

 دیاتأک« محورارایمب» و يدابع  -سه وسازياالگ رورتاض

 و تانل. ابدی ارتقا پلاک يرپویبیآس یابیارز تا کنند یم

 يها انیشر در موجود يها تنش که دادند نشان همکاران

 یآت مطالعات که گرفتند جهینت و هستند يبعد  -سه مار،یب

 -سه دیبا« بیمار محور» خواه و دهاش سازي آرمانی خواه

 با کاراناهم و وستاتانی ،نایچن هم. [10  دناباش يدابع

 از يدابع  -هاس و يدابع -دو يااه ازياس هایشب هاسایاامق

 ت )آترواسکلروز(اسخ اناریاش يدارا يرونراک يها انایشر

 محاسبه يبرا که کردند دیتأک یختشنا بافت با دشدهییتأ

 يبعد  -سه الگوهاي به ،تنش (کیپقلّه ) رایمقاد حیصح

با استفاده از تصاویر  ،در مطالعه حاضر. [10  است ازین

تر تر و بیشهاي کاروتید داراي تنگی کماز شریان ادفراص

 (ویسکوالاستیک)کشسان  لزج الگويیک  درصد 05از 

 الگويبا استفاده از بعدي واقعی ارائه شده است.  -سه

شریان کاروتید ش در دیواره و پلاک نیادشده توزیع ت

اثر افزایش تنگی )با پیشروي به سمت  .شده استاستخراج 

و نیز اثر بارگواري ضربانی بر بر تنش مؤثر ( وگل نايتنگ

 جینتا براساس مورد ارزیابی قرار گرفت. بیشینهثر ؤتنش م

 يدارا( یگاتن از قبل) الیس یقدام برش شیافزا مطالعات،

. است ترومبوز لیکاتش و هاتاپلاک ازياسالافع تایقابل

 در) یخلف یرخشاچ انیراج و کاکوچ یانانوس رشاب

 شایزاااف را هاتیمونوس الااتص واندات یم( پلاک تاپش

 يارامایب يهایااول لاراحام در اراک نایا. داده

 در و است تیاهم حائز اریبسسخت )آترواسکلروز(  شریان

  یماتر دیتول و تورم باعث تواند یم زین یانیپا مراحل

 به. شود  یماتر کاهش باعث جهینت در و ها نیمتاپروتئ

 کم یبرش تنش يدارا ینواح در ترومبوزها لیتشک علاوه،

 کرنش و تنش. شود رگ یتنگ شیافزا باعث تواند یم

 نیا. دنکن یم کیتحر ،یده پاسخ يبرا را وارهید ینوسان

 يماریب شرفتیپ در مؤثر هايکیتحر شامل ها،کیتحر

 رگ ( پکولافروریزش ) و یتراکم تنش که یدرحال است

 در یتنگ از بعد ي هیناح در فشار کاهش  یطر از که

 باعث تواند یم شود، یم اعمال دیشد یتنگ يدارا يها نمونه

 [.10  شود پلاک یپارگ

 يهاادساهن کای در کاراناهم ومی اه کریعاطالام جیاانت

ی اای هااختاریازی لاکپا وعان هاس از یااناآرم اي هاوانااست

 با که وداب آن گرانیب فهیکلس واي  هایاخت ،(یولاوسلاپیها)

 تنش (کیپقلّه )( درصد 95 به 05 از) یتنگ درصد شیافزا

 يدارا نمونه در زین حاضر يمطالعه در. ابدی یم کاهش

 سمت به يشرویپ با یکاهش روند نیچن فیخف یتنگ

 ترشیب یتنگ يدارا نمونه در یول شود یم مشاهده گلوگاه

 ياجزا محل و نوع نبودن کسانی لدلیبه درصد 05 از

 .[18 شود  ینم مشاهده یکنواختی روند نیچن پلاک،

 کاهش با همکاران و کرین مطالعه براساس ،نیچن هم

 تنش نهیشیب متریلیم 4/5 و 0/5 به 8/5 از وارهید ضخامت

 شیافزا درصد 14 و 25 بیترت به وارهید بر وارد مؤثر

 در ،گرفته شود نظر در ضخامت اثر فقط اگر. [19  ابدی یم

 کنندهنییتع ضخامت ،خفیف تنگی در زین حاضر يهعمطال

سخت  شریان یتنگ درصد افزایش با یول .است تنش یاصل

 (یکیومکانیبمکانیکی ) زیست رفتار رییتغ و )آترواسکلروز(

 کاهش مؤثر تنش ياندازه نییتع در ضخامت سهم واره،ید

 .ابدییم

شریان  الگويدر  که بود آن از یحاکمطالعه حاضر  جینتا

 وارهید شدن میضخ و یتنگ شروع باداراي تنگی خفیف، 

 بر وارد رامؤث تنش دارامق( وگل نايتنگ سمت به يشرویپ)

 مجدداً گلوگاه محل از عبور با و ابدی یم کاهش وارهید
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شریان داراي  الگويولی در  .ابدی یم شیافزا مؤثر تنش

یکنواخت وجود ندارد.  ددرصد این رون 05تر از تنگی بیش

ر با پیشروي به تنش مؤث رسد مقدار کاهشبه نظر می

دهنده پلاک  به موقعیت اجزاي تشکیل سمت گلوگاه

دیواره بستگی دارد. در  -نسبت به مرز مشترک حفره

داراي تنگی شدید، روند کاهش تنش مؤثر  شریان الگوي

جا که  ولی از آن .با پیشروي به سمت پلاک وجود دارد

تر است، هر چه  ها بزرگها و اجزاي آناندازه پلاک

تر  و حفره کم ي میان اجزاي داخلی پلاک ضخامت لایه

یابد شود، مقدار تنش مؤثر وارد بر دیواره افزایش میمی

گر، کاهش ضخامت لایه جداکننده (. به عبارت دی4)شکل 

حفره داخلی و اجزاي پلاک، میزان روند کاهش تنش مؤثر 

 گلوگاه) وگل نايتنگوارد بر دیواره با پیشروي به سمت 

که ضخامت لایه د و در صورتینکن می تعیینرا  ی(تنگ

شود، تنش مؤثر وارد بر دیواره افزایش  کممیانی بسیار 

شریان کاروتید داراي  الگويسه مقطع از  4یابد. شکل  می

تنگی شدید )که نمودار تغییرات تنش مؤثر آن با پیشروي 

نشان داده  0و عبور از آن در شکل  وگل نايتنگبه سمت 

ي میان کننده تغییر ضخامت لایهتعیینشده است( و اثر 

اجزاي پلاک و حفره شریان در آن نشان داده شده است. 

ي  هر چه ضخامت لایه .شود طور که مشاهده می همان

شود تنش مؤثر  تر می میان اجزاي پلاک و حفره شریان کم

اثر کاهنده بر یابد به طوري که  وارد بر دیواره افزایش می

موده و موجب افزایش نغلبه شدگی دیواره ناشی از ضخیم

 شود. تنش می

 بر یضربان خون انیجر اثر يرو شده انجام مطالعات جینتا

 طول در وارهید بر وارد تنش راتییتغ از یحاک وارهید

 راتییتغ که است شده داده نشان هستند. یقلب چرخه

 يایگو خود، که است فشار راتییتغ مشابه یسمت تنش

الگوسازي عنصر  .[35  باشد می خون فشار بالینی تیاهم

 یابیارز ،یواقع فشار اعمال شرط گرفتن درنظر با متناهی

 (یکینامیهموددینامیک خون ) يپارامترها از تريمناسب

 [.32  کند یم فراهم را

 تنش نهیشیب نیانگیم یمنحن میترس با ،در مطالعه حاضر

 لحظات در اریمع انحراف میترس و مختلف مقاطع در مؤثر

 هاچ رااگ هاک داش دهااهامش یابالق هارخاچ از لفاختام

 مختلف مقاطع در تنش نهیشیب متحمل که هایی تیموقع

 هاي تنش .نداشتند یکسانی هندسه و ضخامت بودند،

 هاتیموقع نیا بر یقلب چرخه يانتها و ابتدا در که يمؤثر

 انحراف) نداشتند هم با يادیز اختلاف ،ندشد یم وارد

 ریمقاد یول( یقلب چرخه يانتها و ابتدا در کوچک اریمع

 بر یقلب چرخه از ستولیس فاز محدوده در که يمؤثر تنش

 را ارهایمع انحراف نیتر بزرگ د،نشو یم وارد مختلف مقاطع

 ستولیس فاز که رسد یم نظر به جهینت در(. 4 شکل) دارند

 کردن زیمتما نظر از را تیاهم نیتر شیب یقلب چرخه از

و اثر عوامل مختلف بر تنش مؤثر  انیشر مختلف ینواح

 که کرد اظهار توانیم گرید ،يسو از. باشد داشته بیشینه

 از ریغ ینواح یعنی) یقلب چرخه يانتها و ابتدا در باًیتقر

 زین و وارهید ضخامت از نظرصرف( یقلب ستولیس فاز

 میانگین پلاک، درون شونده واقع ياجزا از نظر صرف

 نمونه هر دو در)شود می وارد وارهید بر مؤثر تنش نهیشیب

 درکه  است یدرحال نیا(. دیشد و فیخف یتنگ يدارا

میانگین توان نمی یقلب چرخه از ستولیسفاز  محدوده

به هاي مؤثر وارد بر مقاطع مختلف را تنش يبیشینه

. تعمیم داد وارهید مختلف مقاطع به کلی مقدارعنوان یک 

 که هستند آن نیمب حاضر مطالعه جینتا ،نیبنابرا

الگوهاي عنصر  در یستایی )استاتیک(ا هاي يبارگوار

 در تنش عیتوز رییتغ دنتوان ینم دیکاروت انیشر متناهی

 وارد تنش عیتوز بر اثرگوار عوامل و انیشر مختلف ینواح

 شیپ را یچالش این .دنبکش ریتصو به را انیشر ي وارهید بر

 از یستایی )استاتیک(ا الگوهاي با شده انجام مطالعات يرو

  دهد.یم قرار دیکاروت انیشر پلاک

 

 گیری . نتیجه5

و هااي پاردازش تصاویر    در این مطالعه با اساتفاده از روش 

از  دائیدینامیکی کاملاً فراصا  الگويعددي، یک  الگوسازي

ساااخت  شاااریانهااااي کاروتیاااد داراي تنگااای شاااریان

هااي  ارائه شده است. مقایسه نتایج جابجایی )آترواسکلروز(

 گویااي  ،و حاصل از پردازش تصاویر  الگوحاصل از  شعاعی

هاي شریانی هسازي رفتار ضربانی دیواردر شبیه الگوقابلیت 

توان اظهار اساس نتایج مطالعه حاضر میبر ،چنینهماست. 

)ضاخامت دیاواره   مقادار تنگای   افازایش   چاه  اگرکرد که 

 پالاک تانش ماؤثر وارد بار    موجب تغییر و کاهش شریان( 

ضخامت لایه میان اجزاي درون پلاک و حفره ولی  شودمی
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تغییارات تانش    تعیینتري در داخلی شریان نقش کلیدي

بار کااهش    ،شادن ایان ضاخامت   نازک .وارد بر دیواره دارد

ناشی از افزایش ضاخامت غلباه نماوده و موجاب افازایش      

آن، نتاایج   عالاوه بار   شاود.  مای  جدارهتنش وارد بر دیواره 

 الگوساازي مطالعه حاضر بر اهمیت بارگاواري ضاربانی در   

نشاان داده شاد فااز    د باه طاوري   نا کنها تأکید می شریان

تواند تفاوت در تانش  قلبی است که می چرخهسیستول از 

ایان   .را در مقاطع عرضی مختلف به تصویر بکشاد  بیشینه

. ندقلبی مشاهود نیسات   چرخههاي  تغییرات در دیگر بخش

  یدق یابیارز يبرا حاضر بتواندمطالعه رود نتایج  انتظار می

سخت  شریان هايیتنگ شرفتیپ یط در تنش عیتوز رییتغ

 یپاارگ  (کیا ومکانیبمکانیک ) زیست درکو  )آترواسکلروز(

  .گرفته شود کاربه آن بر مؤثر عوامل و پلاک

 

  تشکر و ریتقد . 6

 فیزیاک  رشاته  دکتاري  ناماه  پایاان  از یقسمت تحقی  این

 مادرس  تربیات  دانشاگاه  پزشاکی  علاوم  دانشکده پزشکی

 .است
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Abstract 

The aim of this study is to evaluate the changes of effective stress distribution in plaque by 

progressing to the stenosis throat and to assess the pulsatile pulse pressure effect on effective stress of 

a viscoelastic finite-element model of carotid arteries having less and more than 50% stenosis. In-vivo 

geometries of the arteries were reconstructed using consecutive transverse ultrasound images. Pulse 

pressure waveform exerted on the artery walls and Kelvin viscoelastic model parameters were 

extracted from consecutive longitudinal ultrasound image processing. According to the results of this 

study, the effective stress applied to the mild stenotic plaque decreases with progression to the throat 

and there after increases again. However, in more than 50% stenosis, thickness of the layer between 

the plaque component and artery lumen determines the trend of effective stress exerted on different 

sites of the plaque. Moreover, results showed that regardless of extremum effective stress locations in 

different cross-sections, maximum differences between the extremum effective stresses of different 

cross-sections accure in systole whilst in the beginning and end parts of the cardiac cycle differences 

are not considerable. It seems that this viscoelastic model can be used for accurate evaluation of stress 

distribution during the atherosclerotic stenosis progress. 
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