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• Зарубежные компании делают ставку на универсальность и 

интеллектуальный анализ. 

• Совмещение диагностики и ремонта - перспективное направление, 

позволяющее сократить время простоя. 

Заключение 

Роботы для диагностики труб - ключевой элемент цифровизации 

инфраструктуры. Их развитие позволяет повысить безопасность, сократить 

затраты и перейти к предиктивному обслуживанию. В будущем ожидается 

интеграция с цифровыми двойниками и автоматизированными системами 

управления. 
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Актуальность. Сердечно-сосудистые заболевания являются основной 

причиной смертности во всем мире. Ишемическая болезнь сердца (ИБС) 

вызывается атеросклерозом – атеросклеротическими бляшками под 

эндотелием, которые приводят к нарушению структуры и функции артерий. 

По мере прогрессирования атеросклероза артериальная стенка становится 

более толстой и жесткой, в то время как кровоток в коронарных артериях 

затруднен. Для восстановления нормального кровотока применяются 

стентирование, при котором устраняются стенозы — сужения сосудов, 

ограничивающие кровоток к сердечной мышце. Этот метод предполагает 

введение в артерию специального устройства – стента, которое позволяет 

удерживать стенки сосуда открытыми и восстанавливать проходимость.  

Стенты улучшают клинические результаты лечения ИБС, но при этом 

могут возникнуть проблемы, связанные с артерией – локальное повреждение, 

вызванное установкой стента, может привести к чрезмерному росту тканей и 

рестенозу внутри стента, а также к риску тромбоза стента. 

Цель работы – исследование влияния состояния атеросклеротической 

бляшки на напряженное состояние стенки артерии при раскрытии стента. 

Расчет напряжений и деформаций в артерии и стенте проводили при помощи 

метода конечных элементов.  

Коронарная артерия была смоделирована в виде цилиндра и 

осесимметричной бляшки. Длина артерии составила 17,0 мм, внутренний 

диаметр - 2,7 мм, общая толщина стенки – 0,5 мм; длина стеноза и 

максимальная толщина бляшки в среднем поперечном сечении составляли 

6,5 и 0,4 мм соответственно. Модель артерии была структурно разделена на 

три слоя: интима, медия и адвентиция. Толщина слоев составила 0,145 мм, 

0,165 мм и 0,190 мм соответственно. Предполагали, что артерия и бляшка 

изотропны и гиперупруги. Для описания механического поведения артерии 

приняли модель Огдена. Значения параметров модели Огдена для слоев 

артерии приняли в соответствии с работой [1].  

Рассматривали два варианта состояния атеросклеротической бляшки – 

кальцифицированную с упругим поведением материала и стенозированную с 

нелинейным упругим поведением, свойства которой описывались по модели 

Муни-Ривлина [2].  

Анализ полученных результатов. В результате расчётов получены 

значения напряжений и деформаций в слоях стенки артерии и стенте.  

В случае стенозированной бляшки, независимо от применяемых при 

моделировании конструкций стентов, она будет раздавлена при раскрытии 

стента. Локальные эквивалентные напряжения достигают 5-11 МПа в местах 

контакта стента и артерии. В кальцинированной бляшке эквивалентные 

напряжения не превышают 0,8 – 1,6 МПа, бляшка не повреждаясь 

вдавливается в стенку артерии. На рисунке показано деформированное 

состояние артерии и стента.  
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Напряжения в интиме при стенозированной бляшке 0,5-1,26 МПа, при 

кальцинированной – значительно ниже и составляет 0,11–0,13 МПа. Этот 

слой не будет поврежден при использовании стента выбранной конструкции. 

Для медии и адвентиции состояние бляшки не так существенно – значение 

эквивалентных напряжений 0,13–0,46 МПа и 0,02–0,1 МПа соответственно. 

 

 
Рисунок – Деформированное состояние артерии и стента. 

 

Заключение. Проведено численное моделирование воздействия стента на 

артериальную стенку в результате стентирования. Показано, уровень 

локальных напряжений в слоях артерии и атеросклеротической бляшке 

зависит от состояния самой бляшки. При этом для медии и адвентиции 

состояние бляшки менее выражено. 
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