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Abstract 

Introduction: An intelligent alloy stent can be used in the upper 

respiratory system to reduce problems such as deformation according 

to the actual body conditions compared to other stents. This study 

studied the behavior of two types of intelligent alloy stents with 

different metallurgical properties using the finite element method 

(FEM). 

Methods: Tracheal geometry was obtained from a healthy person's 

computed tomography (CT) images. Then, a finite element model of 

a real human trachea was selected to analyze the deformation of the 

trachea after the prosthesis implant. Finally, it was analyzed under the 

maximum average static pressure entering the trachea using the fluid-

structure interaction (FSI) approach. A mesh based on structured 

elements for the tracheal wall and an unstructured mesh for air-fluid 

were created to perform simulations in ANSYS software. 

Findings: The deformation of the stent was analyzed and compared 

with the deformation of the healthy trachea in the absence of the 

prosthesis. The results showed that the most deformation in the 

trachea before stenting is up to 3.8 mm. The behavior of intelligent 

alloy 2 with 5.8 mm deformation was more consistent with tracheal 

deformation conditions for real body conditions without the presence 

of a stent. As much as the deformation is reduced by the amount of 

stress concentration in the stent-trachea junction, the risks of stent 

displacement and patient suffocation are avoided.  

Conclusion: This research can provide a suitable way to determine 

the behavior of intelligent stents according to the effects of their 

different metallurgical properties. 
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Extended Abstract 
Introduction 

Stents with intelligent alloys are usually tubes 

that are inserted into a part of the upper 

respiratory system to allow airflow and keep the 

airway open after the tumor is removed. The 

superelastic properties of the intelligent alloy, 

which can be closer to the viscoelastic behavior 

of the tissue, reduce the risk of stent damage to 

the body. Therefore, respiratory problems, 

including stent displacement and, as a result, 

airway obstruction, can be significantly 

reduced. 

Materials and Methods 

The macroscopic model for explaining the 

superelastic behavior of intelligent alloys is 

based on Helmholtz's thermodynamic free 

energy and based on the elastic-paste theory. 

Where the strain consists of two parts: the 

change of state, and the other is linear elastic. 

In the present study, the properties of intelligent 

alloy for stents were considered a sub-program. 

The geometry used in this study is a collection 

of digital medical images in DICOM format. It 

is related to a 30-year-old man who was taken 

at the MRI Radiography Center of Shiraz and 

transferred to Mimics software. The first stage 

of making a model is to retouch it; the optimal 

value of the upper and lower pixel limits of the 

images must be searched. According to the 

investigated geometry, which includes the nasal 

inlet to the end of the trachea, the air interval is 

given to the software. In fact, by adjusting this 

interval, all the air areas in the body can be 

identified. In this study, ANSYS 2022 R1 

software was used due to its optimal computing 

power in the field of medical applications such 

as stents. 

Results and Discussion  

It is tough to simulate the behavior of intelligent 

stents for reasons such as the completely 

nonlinear behavior of the material, the complex 

geometry of the respiratory system, and the 

large deformation. The model presented in this 

study, based on the 3D nonlinear finite element, 

has the ability to predict the biomechanical 

behaviors of intelligent stents for use in the 

upper respiratory system. The highest stress is 

created at the connection between the stent and 

the trachea, and its value varies from 

approximately 74.8 kPa for intelligent alloy 1 

to 1.83 kPa for intelligent alloy 2. Therefore, it 

is essential to pay attention to the surgical 

method of placing the stent in the patient's body 

due to the concentration of stress created at the 

connection point of the stent. This research can 

provide a suitable way to determine the 

biomechanical behavior of stents used in the 

upper respiratory system, considering the 

effects of their metallurgical and biomechanical 

properties. 
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 پژوهشی علمی مقاله

در نای  بررسی تاثیر خواص ماده آلیاژ هوشمند بر عملکرد استنت به کار برده شده 

 انسان با استفاده از مدلسازی به روش المان محدود
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 16/03/1403 تاریخ دریافت:

 13/04/1403 تاریخ داوری: 
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 چکیده 

تغییر شکل متناسب با  تواند با کاهش مشکلاتی نظیر  استنت از جنس آلیاژ هوشمند می  :مقدمه

کار رود. در  به  سیستم تنفسی فوقانیها برای استفاده در  نسبت به سایر استنت  شرایط واقعی بدن
با استفاده از روش المان محدود رفتار دو نوع استنت از جنس آلیاژ هوشمند با خواص    مطالعه این  

  متالورژیکی متفاوت مورد مطالعه قرار گرفت.

  مدل   سپس یک . آمد دست به  سالم  فرد   یک کامپیوتری  توموگرافی  تصاویر  از  نای  هندسه   :روش

پروتز   کاشت از  پس  نای  شکل  تغییر  تحلیل   و   تجزیه  برای  انسانی  نای واقعی  یک  از محدود  المان
  تعامل  رویکرد از استفاده   بیشترین فشار متوسط استاتیک ورودی به نای با نهایتا تحت انتخاب شد.

  نای  دیواره برای یافتهالمانهای سازمان   بر مبتنی  شبکه یک. گرفت قرار تحلیل سیال و سازه مورد
در نرم افزار انسیس ایجاد   هاسازی شبیه  انجام برای سیال هوا برای یافتهغیر سازمان   شبکه یک و 

 . گردید

  نشان   نتایج.  شد  مقایسه   پروتز  غیاب  در  سالم  نای  شکل  با تغییر  و   آنالیز  استنت  شکل  تغییر  :هایافته

میلیمتر می باشد. رفتار    3/8بیشترین تغییر شکل ایجاد شده در نای قبل از استنت گذاری تا    که  داد
میلیمتر بیشتر هماهنگ با شرایط تغییر شکل نای برای شرایط    8/5با تغییر شکل   2آلیاژ هوشمند  

 واقعی بدن بدون حضور استنت بود. 
هر چه تغییر شکل با میزان تمرکز تنش در محل اتصال استنت به نای کاسته شود،   :گیرینتیجه

این تحقیق می تواند راهی مناسب    از خطرات جابجایی استنت و خفگی بیماران پرهیز می گردد.  
 با توجه به اثرات خواص متالوژیکی متفاوت آنها ارائه کند. هوشمند های  برای تعیین رفتار استنت
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 مقدمه 
هابا    هااستنت لوله  معمولاً  هوشمند،  درون    ییآلیاژهای  که  هستند، 

را برقرار    هوا  انیتا جر  رندیگیقرار م  سیستم تنفسی فوقانی  ی از  بخش
از   پس  و  تومور کنند  هوا    برداشتن  خواص  مسیر  دارند.  نگه  باز  را 

که به رفتار ویسکوالاستیک بافت می تواند    هوشمند  اژیآل  یرکشسانبا
از این رو    دهد.ی استنت به بدن را کاهش م  بیخطر آس  نزدیکتر باشد،

مسیر   انسداد  نتیجه  در  و  استنت  جابجایی  جمله  از  تنفسی  مشکلات 
یابد. به طور چشم گیری کاهش  تواند    بسیار   مجرای  نای   هوایی می 

  دچار   عطسه  و   سرفه  طبیعی،  تنفس   طول  در  که  است  پذیر  شکل  تغییر
 غضروفی  حلقه  20  تا  ۱5  بین  تعداد  توسط   عمدتاً .  شود  می  حجم   تغییر

  می   نای   سمت  به   خلفی  و   طولی  صورت   به  که   عضلانی  غشای   یک  و 
  نگه   باز  نای  غضروفی  ساختارهای   اصلی  نقش.  است  شده  تشکیل  رود

 است  تنفسی  حرکات  طی  در  سینه  قفسه  داخل  فشار  علیرغم  نای  داشتن
  های   تنش  ایجاد  باعث  دیواره  بین  فشار  و   صاف  ماهیچه  انقباض.  (۱)

  و   کند  تنظیم  را  هوا  جریان  تا   شود  می  غضروف  در  کششی  و   خمشی
  این   انجام   نحوه  از  روشنی  درک  بنابراین.  کند  تعدیل  را   هوایی  راه  قُطر

  چالش   و   مهم  بسیار  نای  پاسخ  بر  پروتز  کاشت  تأثیرگذاری  نحوه  و   فرآیند
 رفتار استنت و   کمی  مطالعات  تنها  اهمیت،  این  وجود  با.  است  برانگیز

  این .  اند  داده  قرار  تحلیل  و   تجزیه  مورد  تنفس  مختلف  شرایط  در  را  نای
  بسیار  گیرند،  قرار جراحی عمل  تحت باید  که   بیمارانی برای  ویژه به  امر

  و عطسه در   سرفه   و   تنفس  فرآیندهای  درک  خاص،  طور   به .  است مهم
  سازگارتر   پروتزهای  طراحی  منظور   به  پروتز  کاشت  از  پس  سالم  نای

  توخالی   یا   جامد  های  لوله  نای  و   حنجره   های  استنت  .است  ضروری
  هستند   مختلف   مواد  و   ها اندازه  اشکال، با  جذبی غیرقابل  یا  جذب  قابل

  پروتز،   کاشت  از  پس  اگرچه .  است   نای  باز کردن مسیر   آنها   وظیفه  که 
  می   دست  به  را  خود  اولیه  تنفس  توانایی  از  درصد  50  حدود  بیماران
  ایجاد   سرفه  مشکلات  مانند  دیگری   مشکلات  است  ممکن  اما  آورند،
  می   افزایش  مسیر هوایی  دیواره  سفتی  پروتز،  وجود  دلیل  به  زیرا  شود،
  دیواره   داشتن  دلیل  به  سیلیکونی  های  استنت  خاص،  طور  به.  (2)  یابد

  را   مخاط  شدن  مسدود  خطر  بنابراین   دارند،  کمی  داخلی  قطر  ضخیم
 و   سالم  جریان  بهتر  درک  دلیل،   همین  به.  (3)  دهند  می  افزایش

هوشمند  با    هااستنت  متمایز  هایویژگی  و   نای  پاتولوژیک آلیاژهای 
 ضروری   بالینی  نتایج  بهبود  برای FSI آنالیز  طریق  از  تراکئوبرونشیال

  استفاده   با  را  هوا  جریان  الگوی  قبلی،  عددی  مطالعه های  بیشتر  .است
  کردند   تحلیل   و   تجزیه  هوایی  های   راه   تقریبی  یا  آل   ایده   های   هندسه   از
  معرض   در  نازک  خونی  سطح  با   سیستم تنفسی  از   وسیعی   سطح  .(4)

  های آئروسل   اگر  شرایط،  این  در .  است  استنشاقی  هوای  در  موجود  ذرات
  ممکن   سیستم تنفسی  و   ذرات   کنشبرهم   باشند،  سمی  استنشاقی  آلاینده

  با   .(5)کند    وارد  انسان  سلامت  بر  جدی  هایآسیب   و   خطرات  است
 توموگرافی   تصاویر  از   شدهاستخراج   هندسی  هایمدل  از  استفاده

  بیمار،   توسط  شده  مشخص  ورودی   مرزی  شرایط  و  کامپیوتری
. کند فراهم  را  حیاتی کمی  جریان  اطلاعات   تواندمی  عددی  سازی شبیه
  چپ   برونش  داخل  به  را  هوا   از  بیشتری  جریان  است  ممکن  شکل  C  نای

 .(6) دهد    کاهش  را  راست  ریه  تنفس  و   کند  تسهیل  اینرسی  نیروی  تحت
  چشمگیری   تغییرات   بزرگسالی،  تا  نوزادی  از  انسان  نمو  و   رشد   طول   در

  های   گروه  در  تنفسی  هوای  جریان  درک .  دهد  می   رخ  تنفسی  سیستم   در
 .(7) است    مهم  خاص  سنین  در  تنفسی  اختلالات  درمان  در  مختلف  سنی
  از   آمده  دست  به  هوایی  های  راه  دقیق  هندسه  اساس  بر  کمی  تعداد

تصویربرداری  توموگرافی و  مغناطیسی   کامپیوتری   . (8)هستند   پرتو 
  با   عددی   صورت  به  ریه  هوایی  راه  یک   در   دمی   جریان  های  ویژگی
  آرام   بعدی   سه   کاملاً   معادلات  حل   برای   کنترل  حجم   روش   از   استفاده 

اند    بررسی  استوکس-ناویر   از   هوا  جریان  سرعت  هاینسبت  .(9)شد 
  در   این  و   است  یکسان  آنها  مادر  هایشاخه   به  داخلی  هایشاخه   طریق
  صادق   نیز  جانبی  هایشاخه   طریق  از   هوا  جریان  سرعت   هاینسبت  مورد 
  تحت   انسان  منظم   تنفس  چرا  که  دهد  می  توضیح  حدی  تا  این.  است
  در     .(۱0)  گیرد  نمی  قرار  مختلف  های  اندازه  با  هوایی  های  راه  تأثیر

  قوی   آنها محوری سرعت  که  دارد  وجود   ساقه   دو  تحتانی،  های   برونش
  های   برونش  در   ثانویه  جریان.  است  تر  ضعیف   ثانویه  سرعت  اما  است،  تر

  جریان  رینولدز،  افزایش  با.  است  داخلی  های  برونش  از  تر  قوی  جانبی
 یابد،می   افزایش   چپ   اصلی   برونش  و   تحتانی  میانی،  های   برونش   در  هوا

  که   همانطور   .(۱۱)کند  می   تغییر  پایین  و   چپ   سمت  به  جریان  یعنی
  مسیر   که   جایی  حنجره،  و   حلق   در   فشار   و   برشی   نیروهای  رود،  می  انتظار
  این   که  دهد  می  نشان  وضوح  به  این.  است  زیاد  است،  باریک  جریان
  هوایی   راه  فروپاشی  درک  هدف  با   ای  مطالعه  هر  تمرکز  باید  ها  مکان

  سازی  شبیه  توسط شده تولید  سرعت الگوهای  .(۱2)باشد   بیمار فوقانی
نتایج  .  دهد  می  نشان  تجربی  نتایج  با  خوبی  بسیار  مطابقت  کامپیوتری

  اثرات  خروجی  و   ورودی  جریان  مرزی   شرایط   دو  هر  که  دهد  می  نشان
  با .  (۱3)دارند    دوشاخه  داخل  در   جریان  توزیع  الگوهای  بر  توجهی  قابل

  ها که   انشعاب  در  آرام  تراکم  غیرقابل   بعدی  سه  جریان  گرفتن  نظر  در
 میدان است، انسان تنفسی سیستم شش تا سه های نسل دهنده نشان
  طبیعی   تنفس  شرایط  تحت  میکرونی  ذرات  انتقال  و   هوا  جریان  های

 نظر   در   را   هوایی  راه  شکل  تغییر  مطالعات  این  همه   .(۱4)   قرار میگیرند
  دوشاخه   هوایی  هایراه   در   آئروسل   ذرات   رسوب   کارایی  .(۱5)  گیرند  نمی

  زوایای   با  منفرد   انشعاب  لوله  هایمدل   از  استفاده  با  بازدم  فاز  طول  در
شده اند    بررسی  نامتقارن  و   متقارن  انشعاب  هندسه  برای  مختلف  انشعاب

در  مدل  در   رسوب   الگوی  .(۱6) آزمایشگاهی  صورت    های بخش   به 
تعیین  مدل  مختلف   پروفیل   که  دهدمی  نشان  نتایج  .(۱7) است    قابل 
 افت  و  جرم توزیع جریان، الگوهای بر توجهیقابل  تأثیر ورودی سرعت

  برای   است  ممکن  نسل  سه  هوایی  هایراه .  دارد  متقارن  مدل  در  فشار
  ریه   مزمن  انسدادی  بیماری  هوایی  هایراه   در   انشعاب  جریان  مطالعه
  دست   به  برای   بیشتر  یا  نسل  چهار   هوایی  راه  مدل   یک  و   نباشد  کافی

کنون  .(۱8)است    ضروری  بهتر  بینیپیش   نتایج  آوردن مطالعات    تا 
خصوص در  سیال  برهمکنش  گوناگونی  نظر   برای  سازه  -تعامل  در 
  حساسیت   از  حاکی  نتایج  .(۱9) است    شده  انجام  گرفتن تغییر شکل نای

  کرنش   سطوح  نتایج  این،  بر  علاوه.  است  هندسی  های  ویژگی  به
  سطح   در   هاسویه   این  زیرا  است،  مهم   بسیار   بافت  آنالیز  از  آمدهدست به

  های بافت   به  نتیجه  در  کنند،  ایجاد   التهابی  هایپاسخ   توانندمی  سلولی
 شده   سازی  تنفسی شبیه  پروتز  کاشت  .(20)   رسانندمی  آسیب  هوایی  راه

 خروجی  و   ورودی  سطوح  در  سرفه  و   تنفس  برای  مرزی  شرایط.  است
  بر   سرفه   و   تنفس   اثر   در   انسان  نای   شدن   جمع  قابلیت .  شود  می  اعمال
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  . (2۱)شود    می  داده  نشان  دیواره  های  تنش  و   جریان  الگوهای  حسب
  برای   سالم  انسان  نای  یک  از  سازه  -سیال  برهمکنش  تحلیل  و   تجزیه
  شرایط   تحت ها شکل   تغییر و  دیواره  هایتنش  جریان، الگوهای   ارزیابی

  نای   هندسه  دو .  گرفته است  قرار  مطالعه  مورد  پاتولوژیک  و   فیزیولوژیکی
  به   است، که  کارینا  از  بعد  دوشاخه  اولین  شامل  که  شده،  تحلیل  و   تجزیه
  دست   به  بیمار   و   سالم   بیماران  کامپیوتری  توموگرافی  تصاویر  از  ترتیب

اند     مطالعه   برای  هوایی  راه  هایدیواره   پذیریشکل   تغییر  .(22)آمده 
  اول   هاینسل   در   هوایی  راه  دیواره   هایتنش   و   هوا  جریان  الگوهای

. شودمی   گرفته  نظر  در   ریه  واقعی  هندسه  یک  در  تحتانی  هوایی  هایراه 
  روی   ها بر  آزمایش  از  که  است  اسکن  تی  سی  اساس  بر  ریه  هندسه
  پارتیشن   سازه-سیال  تعامل  رویکرد  یک .  است  آمده  دست  به  انسان
  یافته   تحقق  موازی  داخلی  محدود  اجزای  کد  یک  در  که  شده،  بندی
  پراکندگی   نای،  دیواره   رفتار  به  توجه  با   .(23)می شود    گرفته  کار   به   است،
  دهند   می  تشکیل  را  آن  که  مختلف  های   بافت  مکانیکی  خواص   از  زیادی
  آنها   از  کمی  تعداد  تنها  که  حالی  در  شود،  یافت  تاریخچه  در  است  ممکن

  کاشت .  (24)   اند  کرده  تحلیل  و   تجزیه  انسان  برای  را  مکانیکی  رفتار  این
  و  تنفس  برای  مرزی  شرایط.  است   شده  سازی  شبیه  تراشه  داخل  پروتز
  جمع   قابلیت.  شود  می  اعمال  هوا  خروجی  و   ورودی  سطوح  در  سرفه
  تنش   و   جریان  الگوهای  حسب  بر  سرفه   و   تنفس  اثر  در   انسان  نای  شدن
  و   تنفس  بازتولید  برای  مدل  توانایی.  شود  می  داده  نشان  دیواره  های
  شده   ثابت  تجربی  نتایج  با  نای  شکل  تغییر  مقایسه  با  طبیعی  سرفه
  . (26) دارد    وجود  ترپایین   دماهای  دیواره نای در  سفتی  افزایش  .(25)است

  الاستیک   ماده  یک  عنوان  به  شده   جدا  نای  غضروف  کارها،  این  اکثر  در
شود  گرفته  نظر  در  خطی   انسان،   نای  صاف  عضله  به  توجه  با.  می 

 آن   پذیری  کشش  و   سفتی  پذیری،  انعطاف  به  قبلی  کارهای  از  بسیاری
امروزه  (27)   اندپرداخته    سرعت-نیرو   روابط   بر  دما  تأثیر  و    عملکرد . 

  با مورد توجه است.    دیجد  یپزشک  ی کاربردها  ل یاستنت هوشمند به دل
مدون در ارتباط با نقش خواص    قاتیتحق  یتوجه به عدم انجام و ارائه  

در عملکرد    یکیو مکان  یکیمتالورژ هدف    ،هااستنت  یکیمکانبیومواد 
برا  مطالعه محدود  اجزاء  روش  از  استفاده  رفتار    یبررس  یحاضر 

  اژ یشده از جنس آل  یطراح  دینوع استنت جد  ک ی  یکینیو کل  یکیمکانبیو
این استنت جدید  هوشمند   ی کیمکانبیوو    یکیلورژبا خواص متا  است. 

از جمله عطسه متفاوت با در نظر گرفتن     شرایط واقعی شدید تنفسی 
با شرط مرزی تعامل سیال و    ی بارگذار  تحت  ناحیه نایکاربرد در    یبرا

 . جامد کاربد خواهد داشت

 ها مواد و روش
 هوشمند   یاژها یآل خواص -1

  ی اژهایآل  یرفتار ابرکشسان  توجیه  ی برا  لوریت   ـ ویشیآر  یمدل ماکروسکوپ
پا بر  بر    یمبتن و  هلمهولتز    یکینامیترمودآزاد    یانرژ  ی  هیهوشمند 

قسمت، کرنش شامل دو    آندر  که  است.    ی ریخم   ـ  یکشسان  یهینظر
خواص  در مطالعه حاضر  است.    یخط  ک یالاست  و دیگریحالت    رییتغ
برا  اژیآل ز   یهوشمند  صورت  به  تئور  یمبتن  یبرنامه  ریاستنت   ی بر 

𝝈که در این جداول    .(28)  شد  فیتعر  2و  ۱  یهامطابق جدول  ویشیآر
𝑬

𝑳
 

𝝈،  (𝑴𝑷𝒂)  یحالت بارگذار  ریغ  رییتنش تغ  انیپا
𝑺

𝑳
 رییتنش تغ  شروع   

بارگذار )،  (𝑴𝑷𝒂)  یحالت 
𝜹𝝈

𝜹𝑻
) 𝑳  حال    راتییتغ در  دما  به  تنش 

پواسون   بیضر  𝝂𝑴  ،  حالت  رییتغ  شکرن  𝜺𝑳،  (𝑴𝑷𝒂𝑻−𝟏)ی بارگذار
مارتنز  𝑬𝑴،  تیمارتنز الاستیسیته    بیضر  𝝂𝑨،  (𝑴𝑷𝒂)  تیمدول 

  ی دما  𝑨𝒇،  (𝑴𝑷𝒂)  ستنیتآ مدول الاستیسه    𝑬𝑨 ،ستنیتآپواسون  

𝜀،  ممیرنش ماکزک  𝜺𝒎𝒂𝒙،  (𝑲) نیتیآست  انیپا
𝑳

𝑽
  ر ییتغ  یحجم  رنشک  

𝜎  ،  حالت
𝑺

𝑪𝑳
و   (𝑴𝑷𝒂)  ی حالت باربردار  رییتغ  یفشار  تنش  شروع  

𝑻𝟎 :مرجع   یدما(𝑲) .می باشد 
 

 سیستم تنفسی فوقانی مورد مطالعه  هندسه -2
آن   انجام شده و خصوصیات  به بررسی مدلسازی  ابتدا  این بخش  در 

گیرد.  اشاره می شود و در ادامه نتایج بدست آمده مورد تحلیل قرار می
  پزشکی   دیجیتال  تصاویر  مطالعه مجموعههندسه مورد استفاده در این  

ساله می باشد که در    30و مربوط به یک مرد    است  دایکام  فرمت  با
  میمیکس   افزار  نرم  پرتونگاری ام آر آی شیراز گرفته شده و به   مرکز

  که   است  آن  کردن   روتوش  مدل  ساخت  مرحله  اولین.  منتقل می شود
 جستجو   تصاویر  پیکسل  پایین  و   بالا  حد  بهینه  مقدار  باید  آن  انجام  برای
 انتهای  تا  بینی  ورودی  شامل  که  بررسی  مورد  هندسه  به  توجه  با.  شود
  واقع  در. شود می داده افزار نرم به هوا به مربوط ی بازه باشد، می نای

  را   بدن  در  موجود  هوای  نواحی  تمامی  توان  می  بازه  این  تنظیم  با
سیستم تنفس فوقانی را در    توموگرافی  تصاویر  ۱شکل    .کرد  شناسایی
میمیکس نشان می دهد. ناحیه سبز رنگ نشان دهنده  نرم افزار محیط 

 مسیر هوایی در سیستم تنفسی می باشد. 
سیستم تنفس فوقانی ناحیه بندی شده را منطبق  ی نمونه  ک ی 2شکل  

  bcدر بیمارانی که ناحیه حنجره )   .)29(با مطالعه پیشین نشان می دهد  
الف( دچار سرطان می شود، به ناچار پزشک حنجره سرطانی  ۱در شکل  

را از بدن خارج کرده و به جای آن استنت قرار می دهد. عدم تطابق  
نارضایتی  به  منجر  انسان  بدن  واقعی  با شرایط  استنت  جداره  خواص 

و در برخی موارد پس از رفلکسهای شدید تنفسی از جمله   )30(بیماران  
عطسه، جابجایی استنت و در نتیجه خفگی بیمار رخ می دهد. جایگزینی 

هدف اصلی این تحقیق    هوشمند  اژیی آلخواص ماده خواص استنت با  
 است. 

 

 
  افزار نرم تصویر سه بعدی پردازش شده توسط -1شکل

 میمیکس 
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  1هوشمند   اژیی آلمربوط به خواص ماده  ی پارامترها  ستیل  -1جدول 

𝝈
𝑬

𝑳
 𝝈

𝑺

𝑳
 (

𝜹𝝈

𝜹𝑻
) 𝑳 

𝜺𝑳 𝝂𝑴 𝑬𝑴 𝝂𝑨 𝑬𝑨 

670 

𝑴𝑷𝒂 

600 

𝑀𝑃𝑎 

527/6 

𝑀𝑃𝑎𝑇−1 

063/0 3/0 18554 

𝑀𝑃𝑎 

3/0 51700 

𝑀𝑃𝑎 

𝑨𝒇 𝜀𝑚𝑎𝑥 
𝜀

𝐿

𝑉
 𝜎

𝑆

𝐶𝐿
 𝜎

𝐸

𝑈
 𝜎

𝑆

𝑈
 (

𝛿𝜎

𝛿𝑇
) 𝐿 

𝑇0 

293 
𝑲 

12/0 063/0 900 

𝑀𝑃𝑎 

254 

𝑀𝑃𝑎 

288 

𝑀𝑃𝑎   

527/6 

𝑀𝑃𝑎𝑇−1 
310 
𝐾 

 
 

  2هوشمند   اژیی آلمربوط به خواص ماده  ی پارامترها  ستیل  -2 جدول

𝝈
𝑬

𝑳
 𝝈

𝑺

𝑳
 (

𝜹𝝈

𝜹𝑻
) 𝑳 

𝜺𝑳 𝝂𝑴 𝑬𝑴 𝝂𝑨 𝑬𝑨 

425 

𝑴𝑷𝒂 

390 

𝑀𝑃𝑎 

527/6 

𝑀𝑃𝑎𝑇−1 

04/0 0.46 47800 

𝑀𝑃𝑎 

46/0 40000 

𝑀𝑃𝑎 

𝑨𝒇 𝜀𝑚𝑎𝑥 
𝜀

𝐿

𝑉
 𝜎

𝑆

𝐶𝐿
 𝜎

𝐸

𝑈
 𝜎

𝑆

𝑈
 (

𝛿𝜎

𝛿𝑇
) 𝐿 

𝑇0 

303 
𝑲 

12/0 04/0 585 

𝑀𝑃𝑎 

135 

𝑀𝑃𝑎 

140 

𝑀𝑃𝑎 

527/6 

𝑀𝑃𝑎𝑇−1 

310 
𝐾 

 
 
 

 
 

   
   (الف )

 
   (ب )

 محل مقطع  )2cm(سطح 

 برونش 2.3۱

2.48 a 

2.62 b 

2.68 c 

3.24 d 

9.05 e 

7.24 f 

9.93 g 

 خروجی دهان  9.22

 خروجی بینی 2.73

 های عرضی  مساحت سطح مقطع  (ب و  هندسه (الف    قانیسیستم تنفس فو یمشخصات هندس  -2شکل 
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 ی المان بند معادلات حاکم و  -3

  در   ناپذیر  تراکم  و   چسبناک  سیال  یک  عنوان  به  در مطالعه کنونی هوا
 تنفسی  سیستم  در  آشفته  جریان  برای  حاکم  معادلات.  شد  گرفته  نظر

  معادلات   این.  هستند  پیوستگی  و   استوکس-ناویر  معادلات   انسان
 :از عبارتند

𝜕𝑈𝑖

𝜕𝑥𝑖

= 0 (1 )  

𝑈𝑖

𝜕𝑈𝑗

𝜕𝑥𝑖

= −
1

𝜌

𝜕𝑃

𝜕𝑥𝑖

+
𝜕

𝜕𝑥𝑖

[𝑣 (
𝜕𝑈𝑖

𝜕𝑥𝑗

+
𝜕𝑈𝑗

𝜕𝑥𝑖

) − 𝑈𝑖
′𝑈𝑗

′̅̅ ̅̅ ̅̅ ]

+ 𝐺𝑖 

 

(2 )  

  چگالی،   𝜌  سرعت،  𝑈  پارامترهای  معادلات،  این  در

 𝑃،فشار 𝑣و   سینماتیکی  ویسکوزیته 𝐺𝑖 زمینه   در   .است  گرانش  ترم  
 :از  عبارت است حاکم معادله ساختاری جداره استنت،

2

2

t

D
F

x

i

i

j

ij
s




=+







 

(3 )  

𝜎𝑖𝑗تغییر شکل و     𝐷𝑖نیروی حجمی،     𝐹𝑖که در این معادله  
𝑠

 
تانسور   

تنش جداره استنت می باشد. شرط مرزی تعامل سیال و جامد که شامل  
 انتقال نیرو از سمت هوا به جداره استنت میباشد، عبارت است از:

t

D
u i

i



=  

(4 )  

 
میزان متوسط بیشترین فشار استاتیک ورودی به حنجره   3طبق شکل 

مقطع    7000 )محل  حنجره  bپاسکال  از  خروجی  و  پاسکال    7800( 
که در مطالعه    .(29)( بر اساس مطالعات پیشین می باشد  c)محل مقطع  

  حاضر به عنوان شرط مرزی ورودی و خروجی در نظر گرفته می شود. 
مشخصات شبکه بندی پوسته و محیط سیال را نشان می دهد.    4شکل  

تا حد ممکن سعی شده است از المانهای سازمان یافته در این هندسه  
 843استفاده شود. تعداد شبکه پس از بررسی استقلال از مش تقریبا  

وجهی   با المانهای منشوری، سه   لایه های تماسیهزار المان می باشد.  
وجهی شبکه بندی شده اند.  این نمودار بر اساس بررسی پارامتر    و چهار
 ( ارائه شده است. WSS( و تنش برشی دیواره )Pفشار )

 
-ای بیشترین فشار در محل مقطعنمودار میله  -3شکل 

 ( 29)  2ای هندسی سیستم تنفسی منطبق با شکله

 

 )الف( 

 

 )ب( 

 

 )ج( 

 

سیستم تنفس فوقانی     شبکه بندیمشخصات  -4 شکل

( شبکه بندی  میلیمتر، ب  5/2پوسته به ضخامت  ( الف

تصویری از شبکه سیال و   (ج  سیال هوا درون پوسته و

 های نزدیک به دیوارهجامد و المان

 
و اعتبارسنجی مدل در شکل    (الف) 5نمودار استقلال از شبکه در شکل

کانتور تغییرات  تنش برشی دیواره     (ج) 5ارائه شده است. شکل    (ب)5
اتصال  را نشان می  پارامتر در طوقه ورودی  این  بیشترین میزان  دهد. 

پاسکال می باشد.    5/۱0استنت با حنجره روی میدهد و مقدار آن تقریبا  
همان طور که ذکر شد خواص مکانیکی پوسته نیز بر اساس جدولهای  

از نرم افزار    مطالعه   ن یدر ابه نرم افزار انسیس معرفی شده اند.    2و    ۱
در  مطلوب    یتوان محاسبات  لیبه دل  (ANSYS 2022 R1)  انسیس

 استنت استفاده شده است.  رینظ یپزشک یکاربردها ینه یزم
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 )الف( 

 

 

 )ب( 
 

 
 

 )ج( 

 

تنش برشی 

 دیواره 

 

  نمودار الف( استقلال از شبکه، ب( اعتبارسنجی با -5 شکل

  سرعت مشخصات جهت بررسی  (13) همکاران و مطالعه بال

 نای و ج( کانتور تغییرات  تنش برشی دیواره   ورودی

 نتایج 
ویژگی  یهااستنت داشتن  با  فرد،های  هوشمند  به  کاربرد    منحصر 

کل  یکیمکان داشت  یمطلوب  یکینیو    س ی سترزیه  یحلقه    .خواهند 
استحکام    نیشتری، بیمناسب شعاع  یکیکامل، استحکام مکان  یکیمکان
حالت بالا، تنش کمتر    ریی، کرنش تغیشعاع  یمقاومت کننده   یکیمکان

 ی طول منطقهیا به عبارت دیگر  استنت، کرنش بالا    یدر نقاط بحران
ز  رییتغ ابرکشسان  بالا  لیتشک  ،نهیشیب  یی، جابه جاادیشکل    ی درصد 

محدوده   تیمارتنز در  استنت  گرفتن  قرار  عدم  استنت،  ساختار   ی در 

  بودن استنت در برابر شکست   منیا یدر محدوده  ن یو همچن کیالاست
 می باشد.   هوشمند یهااستنت  هایویژگیاز جمله 

وارده به پوسته استنت را نشان می دهد.    سسیتنش فون م  6شکل   
ایجاد شده در محل اتصال استنت به نای می باشد و   بیشترین تنش 

برای    kPa  ۱/83  و   ۱برای آلیاژ هوشمند    kPa  8/74  مقدار آن تا تقریبا
متغیر می باشد. از اینرو به علت تمرکز تنش ایجاد شده    2آلیاژ هوشمند  

در محل اتصال استنت، توجه به نحوه جراحی قرار دادن استنت در بدن  
  ت در که استن  ی زمانبیمار بسیار حائز اهمیت می باشد. از سوی دیگر  

بارها ناش  یطولان  ایچرخه   یمعرض  بگ  تنفساز    یمدت    رند، یقرار 
 .شود یخستگ تغییر شکلدچار  از در محل اتصال استنتممکن است 
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وارده به پوسته استنت را نشان می دهد.   کانتور تغییر شکل  7شکل  
ایجاد شده در محل میانی استنت می باشد و مقدار    بیشترین تغییر شکل 

برای  میلیمتر    8/5و    ۱برای آلیاژ هوشمند  میلیمتر    8/۱5آن تا تقریبا  
متغیر می باشد. این تغییر شکل اگر با تغییر شکل نای    2آلیاژ هوشمند  

در شرایط واقعی یکسان باشد، می توان انتظار داشت که عملکرد استنت 
گردد و از اینرو از میزان تمرکز تنش در محل اتصال استنت مطلوب واقع  

به نای کاسته شده و از خطرات جابجایی استنت و خفگی بیماران پرهیز 
 گردد.
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 2آلیاژ هوشمند  (و ب

 
برای بررسی تغییر شکل  به دست آمده  نمودار تغییر شکل    الف8شکل

هوشمند   هوشمند    ۱آلیاژ  آلیاژ  میدهد.   2و  نشان  را  استنت  در طول 
ایجاد شده در محل میانی    همانطور که ذکر شد بیشترین تغییر شکل

از سوی دیگر   باشد.  نای  8شکلاستنت می  در  تغییر شکل  کانتور  ب 
برای شرایط واقعی بدن بدون حضور استنت را نشان میدهد. همانگونه  
که در این شکل مشخص شده است، بیشترین تغییر شکل ایجاد شده  

می باشد. از اینرو رفتار آلیاژ  میلیمتر    3/8در نای قبل از استنت گذاری تا  
بیشتر هماهنگ با شرایط تغییر  میلیمتر    8/5با تغییر شکل    2هوشمند  

بدون حضور استنت می باشد و می    شکل نای برای شرایط واقعی بدن
منطبق تر و مطلوب تری با بدن   عملکرد توان از استنت انتظار داشت  

 داشته باشد. 
  توربولانس، تنش برشی دیواره،   کانتور پیکر بندی کلی سرعت، فشار،

برای استنت با آلیاژ   9 شکل در توان می  کرنش را تنش و  شکل، تغییر
  حنجره   در فشار بیشترین شکل، این  اساس  بر. کرد  مشاهده 2هوشمند 

  لحظه   سرعت  بالاترین.  دهد  می  رخ  پاسکال  کیلو  8.9  مقدار  با  نای  و 
  شکل   تغییر  حداکثر.  دهد  می  رخ  ثانیه  بر  متر  ۱29  مقدار  با  حلق  در  ای
. آید  می   دست  به   متر  میلی   5.8  مقدار  با   استنت  دست   پایین   ناحیه   در

  کیلو   83  مقادیر  با  حنجره   در   ترتیب   به  کرنش  و   تنش  میزان  بیشترین
  سیستم   در  استنت  شکل  تغییر  دقیق  دانش  .می دهد  رخ  0.23  و   پاسکال
  خطرناک   و   نامطلوب   اثرات  تحلیل  و   تجزیه  برای  فوقانی  تنفسی

  های   رفلکس   ترین   عضلانی.  است  ضروری  استنت  خفگی   و   جابجایی 
  حل  در این مطالعه،. دهد می  رخ عطسه و  سرفه هنگام در بدن تنفسی
 تصاویر  بر   مبتنی  فوقانی  هوایی  راه   مدل  یک  در  هوا   جریان  میدان  عددی

  تجزیه   سازه-سیال  تعامل  روش  گرفتن  نظر  در  با  کامپیوتری  توموگرافی
  در   فشار  و   سرعت  مانند  سیال،  جریان  مشخصات .  است  شده   تحلیل   و 

  مشخصات   آن،  از  پس.  آمد  دست  به  فوقانی،  هوایی  راه  مختلف  مقاطع
  استفاده به طور کلی    .شد  محاسبه  شکل  تغییر  و   کرنش  تنش،  شامل   دیوار

  به   منجر  تواند  می  دقیق  اعتبارسنجی  با  همراه  محدود   اجزای  روش  از
 کمتر   هزینه با سازی شبیه ترتیب این به و  شود واقعی نتایج به رسیدن

 .(32)  دهد می  کاهش  را آزمایشگاهی  وسیع ازمطالعات
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.  خط جریان سرعت( الف. )کرنش   تنش و شکل، تغییر توربولانس، تنش برشی دیواره، کانتور پیکر بندی کلی سرعت، فشار، -9 شکل

.  کانتور سرعت به صورت برداری( ج. )برشی دیواره تنش ( ث. )توربولانس (ت. )کانتور پیکر بندی فشار( پ. )مقاطع مختلف  در فشار( ب)

.سس ی ( تنش فون مخ. )کرنش(  )ح. شکل  تغییر( چ)



 مرتضوی بنی 
 

 35-64(: 54) 41؛ 2140. مجله مواد نوین                                                                                                                                                          45

 نتیجه گیری
  ر ی ار کاملاً غرفتنظیر    یلیهوشمند به دلا  یهانت رفتار است  یساز  هیشب
  ار یبس  ،ادیشکل ز  رییتغ  سیستم تنفسی و   دهیچیپ  یندسه ه  ،،  ماده  یخط

  ر ی بر اساس المان محدود غ  ارائه شده در این مطالعه  مدل  .دشوار است
بعد  یخط   ی هانتاست  یکیکانبیو  یرفتارها  ینیب  ش یپ  ییتوانا  ،یسه 

بیشترین تنش را دارد.    کاربرد در سیستم تنفسی فوقانی  یهوشمند برا
 ایجاد شده در محل اتصال استنت به نای می باشد و مقدار آن تا تقریبا 

kPa  8/74    و   ۱آلیاژ هوشمند  برای  kPa  ۱/83    2برای آلیاژ هوشمند  
متغیر می باشد. از اینرو به علت تمرکز تنش ایجاد شده در محل اتصال  
استنت، توجه به نحوه جراحی قرار دادن استنت در بدن بیمار بسیار حائز  

رفتار    نییتع  یمناسب برا  یراه  تواندی م  تحقیق  نیااهمیت می باشد.  
با توجه   سیستم تنفسی فوقانی،مورد کاربرد در  یهااستنت  یکیمکانبیو

  .آنها ارائه کند یک یمکانبیوو  یکیبه اثرات خواص متالورژ
  

 ملاحظات اخلاقی پیروی از اصول اخلاق پژوهش 
تحقیق حاضر به صورت داوطلبانه و با  در  کنندگان  همکاری مشارکت 

 . رضایت آنان بوده است

 حامی مالی
 .ه استمقاله تامین شد هتوسط نویسندحاضر تحقیق  هزینه

 مشارکت نویسندگان
حمید رضا مرتضوی نگارش نهایی:  و    و نتایج  ها تحلیل داده مدلسازی،  

 . بنی

 تعارض منافع 
 ، مقاله حاضر فاقد هرگونه تعارض منافع بوده است. بنابر اظهار نویسنده
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