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Abstract 

Mock circulation systems are necessary for in vitro experiments and development of the ventricular 

assist devices, heart valves, total artificial hearts, artificial lungs, vascular grafts and intra-aortic 

balloon pumps. Tissue engineering of heart valves and other preliminary studies on the cardiovascular 

system can also achieve with mock circulation systems. One of the major parts of these systems is 

generating of pulsatile flows like heart. In this study a mock circulation system with ability of 

physiological pressure and flow simulation in both healthy and diseases heart has been designed and 

manufactured. This setup can produce pressure and flow pulse by using a positive displacement pump 

with programing of movement pattern of stepper motor. This pump was manufactured after designing 

by Solid-works software for using in the mock circulation system. For testing this setup, several 

experiments with different values of peripheral resistance and arterial compliance and changing the 

pattern of the stepper motor have been performed. The results show modifying the pattern of the 

stepper motor from uniform speed to variable speed in one cycle (360 degree), as well as changing in 

arterial compliance and peripheral resistance, can produce waveform of physiological pressure and 

flow. The results confirm the reliable performance of this system in simulating physiological 

conditions. The designed system has the software capability to generate different waveforms. 
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 چکیده

 یهاقلب ی،قلب هاییچهدر ی،بطنکمک یهادستگاه یو توسعه ارزیابیدر  یقابل انکار یرنقش غ ،یگردش خون مصنوع هاییستمس

 سایرو  یقلب هاییچهبافت در مهندسی در ،نیچندارند. هم یداخل آئورت یبالن یهاعروق و پمپ یوندپ ی،مصنوع هاییهر ی،مصنوع

 ،هایستمس ینا یاز ارکان اصل یکیبهره برد.  یگردش خون مصنوع هاییستماز س توانیم یزو عروق ن لبق یستممطالعات مرتبط با س

 یستمس یک ،وهشپژ ین. در اشودیم یدتول یکه توسط پمپ پالس بودهقلب  یخون خروج یانپالس جر مشابه با ،یپالس یانجر یدتول

و ساخته شده است.  یطراح ،یماربدن انسان  در حالت سالم و ب یکیلوژیزیوف یانفشار و جر سازییهشب یتبا قابل یگردش خون مصنوع

 سازییهشب یبرا یحرکت یالگو ییرو تغ یسینوبرنامه یتبا قابل یپمپ پالس یک یبر عهده یان،پالس فشار و جر یدتول ،یستمس یندر ا

 یبررس یساخته شد. برا ،یخون مصنوع گردش یستمجهت استفاده در س ،یدوورکافزار سالدر نرم یکه بعد از طراح باشدیپ مبطن چ

 ی،اموتور پله یحرکت یالگو ییرمتفاوت و تغ یطیو مقاومت مح یانیشر یانسکمپل یربا مقاد یمتعدد هاییشآزما یستم،کرد سعمل

 ییرمتغ عتاز سرعت ثابت به سر یاموتور پله یحرکت یالگو ییرتغکه با  دهندینشان م هایشآزما ینحاصل از ا یجانجام شده است. نتا

 یهاشکل موج توانیم ،یطیو مقاومت مح یانیشر یانسکمپل یردر مقاد ییربا تغ ینچندرجه( و هم 351) یکلس یکو کنترل آن در 

 یزیولوژیکیف یطشرا سازییهرا در شب یستمس ینقبول ا قابلکرد ، عملدهبه دست آم یجکرد. نتا یدرا تول یزیولوژیکف یانفشار و جر

 .باشدیمتفاوت را دارا م یانجر یهاشکل پالس یدتول یبرا یافزارنرم یتقابل ،شده احیطر یستمسعلاوه بر این، . کنندیم ییدتا

 یانیشر یانسکمپل یطی،مقاومت مح ی،پالس پمپ ی،گردش خون مصنوع یستمس :هاکلیدواژه
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 مقدمه -1
در جهان  یرعلت مرگ و م ینعنوان بالاتر به ،یقلب هاییماریب

، برای به اهدا کنندگان قلب یازن رو،، از اینشوندیشناخته م

. [6] تاس یراجتناب ناپذ یامر ها،درمان برخی از این بیماری

تر از تعداد جا که تعداد اهدا کنندگان قلب، بسیار کماز آن

 یمصنوع تجهیزاتیاز  ،کمبودجبران این  بیماران است، برای

 انتظاردر زمان  یمارداشتن ب زنده نگه یبرا استفاده شده که

 یابیارز یبراشوند. قلب، در بدن کاشته می یافتدر یبرا

از  پیش ،یعروق-یقلب یهادستگاه یتمامکرد عمل ینحوه

گردش خون  سازیهشب یستمس یکبه  ،در بدن هاآن کاشت

 یکعنوان  به ،6یگردش خون مصنوع یستمس .باشدمی یازن

بررسی و  یبرا ،انسان یعروق-یقلب یستمس یکیمکان سازیهشب

کمک  یهاقلب، دستگاه یمصنوع هاییچهدرکرد عمل ارزیابی

کامل، پمپ  ینوع(، قلب مصیوستهپ یانو جر ی)پالس 2یبطن

 یطدر شرا، یعروق-یقلب هایدستگاه تمام یباو تقر بالون آئورت

در  ،ینچنهم. [66-2]د گیریمقرار استفاده  زمایشگاهی موردآ

مطالعات مرتبط با  سایرو  یقلب هاییچهبافت در یمهندس

گردش خون  هاییستماز س توانیم یزقلب و عروق ن یستمس

گردش خون  یستمس ییهاول یهانسل. [2] بهره برد یمصنوع

 هاییچهدر کردارزیابی عمل یبرا ،ییطور ابتدا به ،یمصنوع

 یمحفظه یک یکه دارا ندگرفتیمقرار استفاده  مورد یقلب

عنوان مقاومت  به یرشیک ثابت و  یانجر یجادا یبار برایشپ

 یتوسعه یافته هاییستمس. [2]ند افت فشار بود ییرتغ یبرا

فشار  یدتول یتقابل یلاز قب هایییژگیو یدارا ،امروزی

، 4ی، مقاومت عروق3یانیشر یانسکمپل ی،پالس یزیولوژیکیف

و  یستمیکس یدارهام یزی،، اثر انقباض دهل6یالس ینرسیا

و  یچهدر یینارسا ی،عروق-یدستگاه قلببه اتصال  یتقابل یوی،ر

 ،یخون مصنوع گردش هاییستمس از یاریبس. [6] باشندمی... 

 تنها ،روینا از بوده و یستمیکشامل گردش خون س تنها

 مورد بطن چپ یکمک یهاتست دستگاه یبرا توانندیم

 .قرار گیرنداستفاده 

کنترل  با ای را، مطالعه2116در سال  شکارانو هم 5بالوا

انجام  یگردش خون مصنوع یستمس یکبر الاستنس  یمبتن

 بطن بر یافشار لحظه صورت به ،. مفهوم الاستنس[66] دادند

 یاستراتژ یک یتوسعه یو براشده  یفتعر ،حسب حجم بطن
                                                           
6 Mock Circulation System 
2 Ventricular Assist Device 
3 Arterial Compliance 
4 Vascular Resistance 
6 Fluid Inertia 
5 Baloa 

 ، موردیگردش خون مصنوع هاییستمس یدکنترل جد

در  ،الاستنس یاست. مقدار حداکثر برا قرار گرفتهاستفاده 

عنوان  به تواندیدر نظر گرفته شده و م یستولس یانپا ینقطه

مورد استفاده قرار  ،انقباض بطن یریگاندازه برای یارمع یک

به  یستمس ینهر دو در ا ،یانسمقاومت و کمپل ییر. تغگیرد

ر مورد یمقاده با توجه ب است. گرفتهانجام  یصورت دست

 یدندرس یجهنت ینها به اآن ،(1)جدول )مطالعه  یناستفاده در ا

 یبر الاستنس برا یبا استفاده از کنترل مبتن ،طرح ینکه ا

کرد قابل قبولی عمل ،طن در داخل اتاقکانقباض ب ییرتغ

 است. داشته
 

انتخاب شده پارامترهای سیستم گردش خون مصنوعی  -(1)جدول 

 [66] شکارانتوسط بالوا و هم

 mmHg.s/mL 53/6 مقاومت

یانیشر یانسکمپل  39/6 mL/mmHg 

یویر یدهایور کمپلیانس  94/5 mL/mmHg 

 

 یبرا شکارانو هم 9یمستوسط ت ایمطالعه، 2116در سال 

 به)بطن چپ و راست  یکمک یهادستگاه یابیرزو ا یبررس

تشکل از کامل )م یکمک قلب یهاو دستگاه (جداگانه صورت

هر دو  یامدار دار ین. ا[3]د هر دو سمت قلب( انجام ش

 یهاشامل پمپ ،یویو ر یستمیکگردش خون س یستمس

 یبطن چپ و راست، مقاومت عروق سازییهشب یدار براضربان

و  یطراح ،مطالعه ینا انجام بود. هدف از یانیشر یانسو کمپل

 یدباز تول ییبا توانا یگردش خون مصنوع یستمس یکساخت 

 از یستمس ینا کهینبا ا. بود یقلب یینرمال و نارسا یطشرا

 یروش یچهدر آن اما  ،کردیم یرویپ 5ینگاستارل-قانون فرانک

 هاییتمحدوداز ارائه نشده بود.  ،حجم بطن یریگاندازه یبرا

 یبرا ینسنگ یبرنج یراستفاده از ش توان بهمی ،یستمس ینا

مدار  در یانجر یتمحدود یعی،قلب طب هاییچهدر گزینییجا

در  یو ناتوان یاروزنه سنجیانجر یکاستفاده از  یلدل به یویر

 .اشاره کرد ،حجم بطن نسبت به زمان یریگاندازه

با عروق  مصنوعیگردش خون  یستمس یک، 2116در سال 

 یکاستفاده در  یبرا ،شکارانو هم 7یتواکتوسط ل ،یکرونر

 یهاآئورت با دستگاه یخروج یانجر یوندمحل پ یمطالعه رو

 .[65] ه استدساخته ش ی،ضربانو  یوستهپ یانجر یکمک بطن

مقادیر مورد استفاده  ،(2)جدول در  شده داده نشان پارامترهای

 برای نمایش شرایط عادی و نارسایی قلبی در گردش خون

 یکشامل  ،یساختگ یحلقه ینا د.ندهساختگی را نشان می
                                                           
9 Timms 
5 Frank Starling 
7 Litwak 
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قابل انعطاف  هاییسهبطن بود که هر دو از ک یکو  یزدهل

که فشار  محفظه یکدرون  ،بطن .ه بودندساخته شد مرییپل

و  یستمیکس ی،عروق کرونر ،قرار گرفته ،شدیم کنترلآن 

آئورت  یک ه وشد دهگنجان یستمدر س ،یدکاروت یانشر

 ،یعروق مصنوع یندست بطن، در ب ییندر قسمت پا یمصنوع

 یانو شر یگردش خون کرونر در نظر گرفتنمتصل شده بود. 

موثر  ،یعروق-یقلب یسازیهشب یکبهبود دقت  یبرا ،یدکاروت

ساختار بدون گردش خون  یناز ا یدیبازگشت ور اما ،بود

 ،یعروق کرونر یفازگرفته شده بود. مقاومت هم یدهناد ،یویر

 یمحفظه یکلاتکس قابل انعطاف در داخل  یلولهیک توسط 

 یبا فشار البته)توسط پالس فشار همان منبع بطن  ،یفشار

عمل منجر به بالا رفتن مقاومت  یندست آمد. اه ب (ترییناپ

این و کاهش مقاومت  یبطن یستولدر فاز س یعروق کرونر

موج  شکلتواند می ،یجهنت در شود.یم یبطن یاستولعروق در د

 یاستولدر فاز د یکرونر یانجر تریشکه ب ،یدوفاز یکرونر

 د.کن یدرا تول ،ستا
 

برای  شکارانمقادیر انتخاب شده توسط لیتواک و هم -(2)جدول 

 ،(فشار متوسط آئورت) MAPهای ساختگی حلقه یمطالعه

CO (ده قلبیبرون) ،LVPed (ودیاستول فشار بطن چپ در پایان ) 

LVV (حجم بطن چپ) [65] 

 نارسایی قلبی کرد عادیعمل پارامتر

 56 71 میانگین فشار در آئورت

 6 3 (L/minده قلبی )برئن

 پایانفشار بطن چپ در 

 (mmHgدیاستول )
6 21 

 661-96 251-266 (mlحجم بطن چپ )
 

 یکه برا یستمیخون، س یانجر یپالس یتتوجه به ماه با

 ،دگیریمر قرااستفاده مورد  یعروق-یقلب یهاتست دستگاه

 رو،از اینداشته باشد.  یقیدق یزیولوژیکیف یپالس یانجر یدبا

علاوه بر  مشابه شرایط واقعی، یپالس یانجریک  یجادا یبرا

 یک به یستم،و مقاومت عروق بدن در س یانسکمپل سازیمدل

 یدب یرمقادو شکل موج است تا  نیاز یزن ین پالسیاپمپ با جر

 .یرندقرار گ لوژیکیزیوف یدر محدوده ،و فشار

موج فشار با استفاده از منابع ، [6 ،3 ،2] مطالعات گذشته در

 سازییهشب یبه خوب ،کنترل فشار هاییکو تکن یانسکمپل

خلاف بر  ،یانجرموج این مطالعات،  در اکثراما  ،شده است

در داشته است.  ینوسیس یشکل یزیولوژیک،ف یانموج جر

سازی موج جریان هایی برای شبیهتلاش ،معدودی مطالعات

به خوبی بیان آن کرد عمل ینحوه اما ،جام شدهفیزیولوژیکی ان

 یدبا یزن یانعلاوه بر موج فشار، موج جر. [65 ،69]نشده است 

و  یقلب هایدستگاهکرد عمل یابیشود تا ارز سازییهشب یقدق

 یسع ،پژوهش یندر ا رواز این. یردانجام گ یبه درست یعروق

به  یزن یاناست تا علاوه بر شکل موج فشار، موج جر شده

یک پمپ به  بدین منظور، .باشد یکنزد یزولوژیکیحالت ف

 هاییوارهاز حرکت د یدشد که با تقل و ساخته یطراح ایگونه

موج فشار،  رقلب داشته و علاوه ببه  یهشب یکردعمل ،6بطن

 کند. سازییهشب یبه خوب یزرا ن یانموج جر
 

 هاو روش مواد -2

 یبرا یگردش خون مصنوع یستمس یکموفق  یتوسعه

جامع  یبه دانش ،یو عروق یقلب یستمس یقدق سازییهشب

 از اینتا  دارد یازن یستمس ینا یزیولوژیو ف یآناتوم پیرامئن

 سازییهشب یبرا یمناسب یکیالکتر و یکیمکان یهاالمان طریق،

و مورد  شده یطراح ،یو عروق یقلب یستمس یاز اجزا یکهر 

کرد پمپ عمل یابیارز یبرا ،پژوهش ین. در ایردقرار گ دهاستفا

شامل منبع  ،یگردش خون مصنوع یستمس یکشده،  یطراح

و منبع  یمقاومت، مبدل حرارت یرش یانی،شر یانسکمپل

پیش رو،  یها. در بخشه استشد یطراح ،یدیور یانسکمپل

 .، توضیح داده شده استپمپاین  یمراحل طراح
 

 مدل بطن چپ -2-1
گردش خون  هاییستمس یاز ارکان اصل یکی که جاآن از

 یالحرکت س یاست، برا یپالس یانجر سازییهشب ،یمصنوع

استفاده شود.  یپمپ پالس یکاز  یدبا ،هایستمنوع س یندر ا

از نوع  عموما ،کنندیم یجادا یپالس ییانکه جر ییهاپمپ

با کنترل ولتاژ ، ینچنممثبت هستند. ه ییجاهجاب یهاپمپ

 یپالس یانجر توانیم یزن 2ژیفیوسانتر یهاپمپ در یورود

با شکل پالس  یسهدر مقا ها،پمپاز نوع  ینا اما ،کرد یجادا

شکل  سازییهدر شب یچندان ییاز بطن انسان، توانا یخروج

گردش خون  هاییستمدر اکثر س ،ینپالس ندارد. بنابرا

 مثبت استفاده شده است. ییجاهجاب یهااز پمپ ،یمصنوع
 

 طراحی پمپ ضربانی -2-1-1

افزار در نرم( 6)شکل مطابق  ،یپمپ پالس یک ،پژوهش یندر ا

ساده  ساختارکه هم  ه است، به طوریشدطراحی  یدوورکسال

 ییوارهدیک از  یریگداشته باشد و هم با بهره یو قابل ساخت

 یسازعمل فشردهبتواند (، 3یافراگممتحرک )دو قابل انعطاف 

                                                           
6 Ventricle 
2 Centrifugal Pumps 
3 Diaphragm 
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 2یاستولفاز د یو برگشت آزادانه برا 6یستولدر فاز س

، پمپ ینا یطراح در. دهدانجام  خوبیرا به )استراحت قلب( 

بطن حجم  یبه اندازه یدارا بودن حجم هایی از قبیلویژگی

از بطن  یخروج یانبه جر یهشب یانیجر یدانسان بالغ، تول یک

، مد نظر قرار یخروج یکنترل ضربان و دب یتانسان و قابل

 یهاحالت یبرا سازییهشب از این طریق، فرایندتا  داده شد

. یردصورت گ یآسان و ... به 3یقلب ییاستراحت، ورزش، نارسا

قرار  یمورد بررس ،حجم بطن انسانمقدار  ،اول یمرحلهدر 

مربوط به  موجود در مراجع که با توجه به اطلاعات ،گرفت

 661-626 حدود ، درانسان بالغ یکقلب، حجم بطن  یآناتوم

mL 91 که شامل ،[21 ،67] در نظر گرفته شد mL  حجم

 یستولس یانمانده در پایحجم باق mL 51-66 و یاضربه

سطع مقطع  ،یدتول یندافر سازیساده به منظور. باشدیم

 یسپس براو  هشد طراحی اییرهدابه صورت پمپ،  یافراگمد

ل توان و اعما یافراگماز اندازه در د یشاز کشش ب یریجلوگ

در نظر گرفته  یضویببه صورت موتور، داخل پمپ  یرو یاضاف

جا شده هحجم جابمیزان  ترینیشحرکت ب ینتربا کم ، تاشد

( 6) یاز رابطه ،توان پمپ یبرای محاسبه .درا داشته باش

 ه است:استفاده شد
 

(6) P(w)=ρ(kg/m3).g(m/s2).H(m).Q(m3/s) 

 

شتاب ثقل،  gسیال،  چگالی ρتوان پمپ،  P ،فوق یدر رابطه

H  هد پمپ وQ د.ندهدبی پمپ را نشان می 

همانند بطن، دو  ،به داخل پمپ یالورود و خروج س یردر مس

 یکیاز نوع مکان یچهدر دو ینکه ا است شده یهتعب دریچهعدد 

 6یترالم ییچهدر مشابه ،یورود ییچهدر باشند.می 4لیفلتیبا

مشابه  ،بطن چپ خروجی یمتر و دریچهمیلی 27با قطر 

. [26] گردید طراحیمتر میلی 26قطر  بای آئورت، دریچه

است  ینا برای دو دریچه، متفاوت یهااستفاده از اندازه یلدل

تر از کم یلیخ ،ودیکه اختلاف فشار داخل بطن در قسمت ور

 یبرا رو،از این باشد،می یاختلاف فشار در قسمت خروج

 ،یدر قسمت ورود یعبور یشدت دب جلوگیری از پایین بودن

 یخروج ییچهرد به نسبت تربزرگ ایاندازه با یورود ییچهدر

شماتیک مدار سیستم  ،(2) شکل . دره استه شددر نظر گرفت

گردش  یستمس یاجزا ،(3)شکل گردش خون مصنوعی و در 

 .نشان داده شده است یخون مصنوع

                                                           
6 Systole 
2 Diastole 
3 Heart Failure 
4 Bileaflet Valve 
6 Mitral Valve 

 
 پمپ، یانیب( قسمت م ها،یچهالف( محل نصب در -(1)شکل 

 یدهنده یلتشک یپمپ، د( تمام اجزا ییج( شکل مونتاژ شده و نها

 ی( دریچه2 ( قسمت فوقانی پمپ،6؛ یدوورکافزار سالپمپ در نرم

( محل اتصال 6 ( قسمت میانی پمپ،4 ،میترال ی( دریچه3 آئورتی،

 ( دیافراگم میانی،9 موتور، ( دیافراگم متصل به5 پمپ به موتور،

( خروجی 61 ( ورودی پمپ،7 پمپ، یاجزا یدارندههای نگه( پیچ5

 دیافراگم پایینی یدارنده( نگه66 پمپ،
 

 
 مدار سیستم گردش خون مصنوعی ی ازشماتیک -(2) شکل

 

 
 یسیستم گردش خون مصنوع یاجزا -(3)شکل 
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 های سیستمسایر المان -2-2
 26 با قطرهای ،پذیرانعطاف PVCهای برای عروق از شلنگ

و برای خروجی پمپ متر میلی 21متر برای ورودی پمپ، میلی

 یاجزاسایر برای ارتباط بین منابع کمپلیانس با متر میلی 65

از دو منبع کمپلیانس  ،در این سیستم استفاده شد. ،سیستم

لیتر از حجم خون  4-3که حدود  جااز آن .است هاستفاده شد

، به منبع کمپلیانس وریدی ،[22]در وریدها ذخیره شده 

در  در فشار اتمسفر لیتر 4 یک مخزن استیل با حجم صورت

جنس از  ،منبع کمپلیانس شریانی. نظر گرفته شده است

با یک که  بوده دو مخزن ساخته شده و شامل ینیومآلوم

 دیگریکبه  یچبا پو  جدا شده از هم ،دیافراگم از جنس لاتکس

متر میلی 671 ارتفاع و 611قطر  اب ،مخزن هوا اند.شده صلمت

 و 611 قطر ا، بدارد یاندر آن جر یستمس یالکه س یو مخزن

 با استفاده از ،یالد. مخزن سنساخته شد ،مترمیلی 61 ارتفاع

صل شده ، به سیستم متدر مسیر خروجی از پمپ یراهسه یک

به  یافراگمتا د ه شدهداقرار د یارشیک  ،است. در قسمت اتصال

جلوگیری  یستمس در ینشت از وقوعگرفته و  در آن جای خوبی

 5ر دو عدد سوراخ به قط (،واه )مخزنشود. در مخزن بالا 

 یکاتصال  یبرا یگریفشار و د یجبستن گ یبرا یکی ،مترمیلی

 ینشده است. با ا یجاد، ایافراگمکنترل فشار پشت د جهت یرش

شریانی  سیاناز کمپل قبولقابل  یمحدوده یک توانیم ،منبع

 طوری ، بهنمود تنظیمو  ایجاد کرده راحتی بهرا  برای آئورت

 کاهشیانس داخل مخزن هوا، کمپل یفشار هوا یشکه با افزا

 یستمس یانسکمپل یافراگم،و با کاهش فشار در پشت د یافته

 یالنگه داشتن حجم س یتقابل و در واقع، کندیم یداپ یشافزا

 یانس،کمپل یزانم یشفزابا ا ،یانسکمپل یدر داخل محفظه

 طریق . میزان کمپلیانس سیستم ازدکنیم افزایش پیدا

 آید:( به دست می2) یرابطه
 

(2) )(
mmHg

ml
P

V
C




 

 

تغییر Pتغییر حجم و  Vکمپلیانس،  C ،فوق یدر رابطه

 د.ندهفشار را نشان می

 

 ومت متغیرشیر مقا -2-2-1

گردش خون  یستمس یک یبرا یالس یانمقاومت در برابر جر

گردش  یستمکل س یطیمقاومت مح گریانکه ب ،یمصنوع

 شود. ( محاسبه می3) یبا استفاده از رابطه ،خون است
 

(3) )
.

(
ml

smmHg

Q

P
R


 

 باشد.گر مقاومت محیطی عروق میبیان Rکه در آن، 

 یتوپ گردربع یرش یک استفاده از ابمقاومت  ،در این سیستم

 سازیمدل ،(4)شکل  مطابق ،از جنس برنج متریمیلی 62

 یشباعث افزا ،یستمکاهش مقاومت در س یا یششده است. افزا

 یکه نشان دهنده شده یانسکمپل عکاهش فشار در منب یا

افراد  ینکه فشارخون در ب اجاز آن. باشدمی یانیفشار شر

 یدنتحرک روزانه، وزن، سن، کش یزانجامعه با توجه به م

 یسازیهشب ییدستگاه توانا کهبرای این است، یرو ... متغ یگارس

 یفشارها ییرتغ یتاز قابل یدبا ،را داشته باشد ترییشب یطشرا

 ینا ،یطیبودن مقاومت مح یربرخوردار باشد. متغ یانیشر

را  یمتفاوت یانیشر یفشارهابتوان تا  دسازیم راهمفامکان را 

از  یکی ،طور که گفته شد. همانکرد یجادا یستمدر س

 ،یگردش خون مصنوع هاییستمس در یاساس یپارامترها

 است. یانیشر یفشارها یمتنظ یتقابل گیری ازبهره

 

 
 شیر مقاومت متغیر -(4)شکل 

 

 رتیمبدل حرا -2-2-2

گردش خون  هاییستمدر س یاساس یاز پارامترها یگرد یکی

بدن انسان  یطبه شرا یکنزد یشآزما یطشرا یجادا ،یمصنوع

نزدیک  ،یالس یبالا بردن دما یبرا ،دستگاه یندر ا .باشدیم

و  (گرادسانتی یدرجه 39حدود ) آلیدها یآن به دما کردن

مبدل  یکاز  یش،ماهر آز یانتا پا یالس یثابت نگه داشتن دما

 . (5)شکل ) استفاده شده است یحرارت
 

 
 مبدل حرارتی -(5)شکل 
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جهت کاهش  ،قلب باز یدر عمل جراح ،یمبدل حرارت ینا

و  یجراح هنگامسوخت و ساز بدن در  کاهش برایبدن  یدما

مورد استفاده  ،در بدن یژنمصرف اکس یزانکاهش مچنین هم

 یکبا  ،جدا از هم یمبدل از دو محفظه ینا .گیردیقرار م

 یککه توسط  ،هر قسمت یبرا یخروج یکو  یورود

 شوند،یاز هم جدا م ینیومیآلوم یخوردهینچ یصفحه

 شده است. یلتشک

 

 اندازی و کنترلراه -2-3

یطک و  6یالطهموتطور پ  یطکتوسطط  یپمپ پالس یروین ینتام

برای هطر گطام  مختلف یهاحرکت در سرعت یتبا قابل 2درایور

دقطت  ،هطر دور یپلطه بطرا 611موتور بطا  ینا گیرد.یم صورت

 یسطتمس یطنکه در ا ،دارد یافراگمکنترل حرکت د یبرا یخوب

 یکل. سطباشطدیم یکامل قلبط یکلس یکهر دور موتور معادل 

کطه  ،شودیم یمتقس لیاستوو د یستولبه دو فاز س ،یکامل قلب

 یطکدوسوم حدود  یاستولو فاز د سومیکحدود  یستولفاز س

 351اگر حرکطت . [23]دهند یم یلرا تشک یکامل قلب یکلس

 651از صطفر تطا  ،گطردد یمبه دو قسمت تقسط ،موتور یادرجه

را  یاسطتولفطاز د ،درجطه 351تا  651و از  یستولفاز س ،درجه

 در ایطن پطژوهش کطه ی. پمپط(الطف-6)شکل ) دهدیم یلتشک

 ،کنطدیحرکت م یصورت رفت و برگشته ب ،شده است یطراح

 یطافراگمکطه د شودیشروع م یزمان یستولفاز س که ایگونهبه 

 آغطاز یی رارو بطه بطالاحرکت  ،که قرار دارد جایی ترینییناز پا

 ینحرکت )از بطالاتر ینعکس ابا شروع  ،یاستولو فاز د کندیم

که اینبا توجه به  رو،از این شود.ز می، آغا(ییننقطه به سمت پا

سطوم از یطکدر  ،یکلشده در هر س اژدوسوم از حجم خون پمپ

 یبططرا، [23]شططود یاز بطططن خططارج م ،یسططتولزمططان فططاز س

اگم در حرکطت یطافردسرعت  یدبا ،یقلب یکلس یکسازی شبیه

 یینحرکت بطه سطمت پطا از سرعت آن در تریشبه سمت بالا ب

از بایطد فاز سیستول  ابتدایدر حرکت سرعت  چنین،هم باشد.

ی نحطوه تر باشطد.بیش ،انتهای فاز سیستول سرعت حرکت در

جلوگیری از  ینحوهب( و -5)شکل  در ،یبندیمتقس ینا انجام

 باشطد،میکه ناشی از تغییر سرعت ناگهطانی  ،اغتشاشات اضافی

کطه بطرای ایطن ،. سطپسداده شده است ننشا ،ج(-5)شکل  در

 یبرا 3PLC یکاز  ،قابل کنترل باشد ،حرکت ضربانی دیافراگم

بطرای  ه اسطت.اسطتفاده شطد ،یاموتور پله هر دور نویسیبرنامه

با استفاده  ،موقعیت دیافراگم در هر سیکل ،تکرار دقیق هر دور

                                                           
6 Model: Autonics A63K-M5913 
2 Model: MD5-HF14 
3 Model: DVP-12SA2 

 PLCبطه  از یک سنسور مجاورتی در انتهای حرکت دیطافراگم،

تطا زمطانی این فرایند شود و ی میبازنشان ،گزارش شده و برنامه

 د.گرد، با دقت تکرار میکه دستگاه روشن باشد
 

 
تقسیم فاز سیستول و دیاستول روی دور موتور، ( الف  -(6)شکل 

 ضربان 54سرعت برای  تقسیم( سرعت، ج تقسیم یالگوی اولیه( ب

 

 سیال سیستم انتخاب -2-4
رس بودن مخلوط گلیسیرین و آب و با توجه به در دست

 به)خون  یواقعآن به خواص خواص نزدیک بودن  چنینهم

، در بسیاری از مقالات برای (4یسکوزیتهو و یویژه چگال

. [24] سازی خون، از این ترکیب بهره گرفته شده استشبیه

خون از مخلوط  سازییهشب برای نیز پژوهش یندر ا

درصد  51و  یسیریندرصد گل 41با نسبت  ،و آب یسیرینگل

ی چگال ،گرادسانتی یدرجه 39 ایدر دم که هآب استفاده شد

179/6 g/mL 1125/1 یو ویسکوزیته Pa.s (5/2 سانتی )پوآز

خون  ییسکوزیتهو و یچگال کهیدر حال. ه استدست آمدبه 

 Pa.s (9/2 1129/1و  g/mL 15/6 برابر با یببه ترت ،یواقع

 .[24] باشدمیپوآز( سانتی

 

 گیری و ابزار دقیقاندازه -2-5
ه ب یزیولوژیکیف یهاها با دادهآن ییسهها و مقاثبت داده یبرا

 بسیار یریگاندازه یلبه وسا ی،تجرب هاییشدست آمده از آزما

با  یریگاندازه یلو در صورت استفاده از وسا بوده یازن یقدق

به . بوداعتبار نخواهند  به دست آمده، فاقد یجنتا یین،دقت پا

گردش خون  یستمخون در بدن و س یانجر یریگاندازه منظور

 ،شوداستفاده  یقدقبسیار فلومتر  یکاز  لازم است تا ی،مصنوع

 یالحظه یانخون و هم جر یانمتوسط جر یزانکه هم م چرا

گردش  یستمدر س ییبالابسیار با دقت ید با ،خون در بدن

 التدر ح ،فرد سالم قلب یک. گردد سازییهشب ،یخون مصنوع

 کرده و علاوه بر آن، اژپمپ L/min 6 خون را با دبی ،استراحت

 ی آئورتبه صورت نوسانی از دریچه نیزخروجی از قلب  یانجر

 خون سرعت ،یستولفاز س یلاوا در که یطور به شود،خارج می
                                                           
4 Viscosity 
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تا  کند،پیدا میکاهش  به تدریج سرعت ینو ا داشته بالایی

 یبرا نیز یمنف یانجر یک ،یستولس فاز یانپا که در جایی

گردش  یستمدر س یدهپد ینا .آیدیبه وجود م یچهبستن در

 یریگاندازه یقطور دق به یدو با دادهرخ  یزن یخون مصنوع

با  6یسیفلومتر مغناط یکاز  بنابراین، در این مقاله. شود

یری گاندازه یتو قابلهرتز  611پاسخ زمانی  ،%16/1 خطای

 دهاستفا ،یانجر جهتخلاف  جهت و هم دردر  ، همیانجر

 یشآزما ، از طریق انجام پنجکرد فلومتر. صحت عمله استشد

در دو قسمت از فلومترها  ه،شد یدهسنج ثابت، یانبا جر

بعد  یگریو د (یپالس یانجر)پمپ  یدر خروج یکی یستم،س

 نصب شده و یوسته(پ تقریبا یانجر) یانساز منبع کمپل

 ثبت شدند. های مربوط به آنهاداده

فشار در هر نقطه از  تر نیز گفته شد،پیشطور که همان

 یافت فشار در عروق و عوامل دلیلبه  ،گردش خون یستمس

 .متفاوت است ی،تحتان یا اندام فوقانیچون قرار گرفتن در 

طوری به  باشد،پالسی می یانجر دارای یک چنین، خونهم

 ییرباعث تغ یزن آنموج فشار و اثرات انعکاس  یکل،در هر سکه 

لازم  رو،ینا از .شودیگردش خون م یستمفشار در س یالحظه

 یزیولوژیکیف هایداده با ،شده یریگاندازه هافشاراست تا این 

نویسی انجام لازم در برنامه ییراتو تغمورد مقایسه قرار گرفته 

در این . پذیردرت صو ییسازی با دقت بالاشبیهفرایند تا  شود

یک و  2فشار یوسرترانسد یکاز  ،فشار یریگاندازه برای مقاله،

را  فشار تواندیم یوسرترانسد ین. اه استاستفاده شد ،3مانیتور

درصد و  16/1 خطای با ، mmHg 311تا  -21 یدر محدوده

کرد . صحت عملنماید یریگاندازه ،هرتز 611 یپاسخ زمان

توسط  ثابت فشاربا  یشآزما جام سهاز طریق ان ،سنجفشار

قسمت از  دودر  هاه، فشارسنجشد یدهسنج ،ارتفاع ستون آب

 یگرید و (فشار بالا)منبع کمپلیانس  یدر خروج یکی یستم،س

نصب شده و  ،)فشار پایین( یرمتغشیر مقاومت در بعد از 

 ثبت شدند. های مربوط به آنهاداده
 

 نتایج -3
 یدهنطده، کطل اجطزا یلتشطک یاو ساخت اجز یاز طراح پس

 هطاییآزمایش و هشطداسطمبل  ،یگردش خون مصنوع یستمس

 هطایشآزما یطنا. صورت گرفت یستم،کرد سعمل یجهت بررس

و  هططادر مقاومت ایپلططهموتططور  یططکتحر یالگططو ییططرشططامل تغ

توسطط  یطانفشار و جر یهاو ثبت موج متفاوت هاییانسکمپل
                                                           
6 Magnetic Flowmeter (Model: DP38 Medtronic) 
2 Pressure Transducer (Model: CAPTO-SP844) 

3 Model: Datex-Ohmeda S/5 

در  لطذاط مختلف مدار بودند. فشار و فلومتر در نقا یوسرترانسد

 بطا ،سنسطورها یطنا خروجطی حاصطل از یتجرب یجنتا ،گام اول

 یپارامترهطا. شطد یاعتبارسطنج، یزیولوژیکیف یجنتا استفاده از

 ،4یاشامل تعطداد ضطربان، حجطم ضطربه ،یشدر هر آزما یرمتغ

( نشطان 3)جطدول  در ،یانیشطر یطانسو کمپل یطیمقاومت مح

توانایی سیسطتم  ، حاکی ازدست آمدهداده شده است. نتایج به 

سططازی بططرای شبیه طراحططی شططده، گططردش خططون مصططنوعی

 طبیعططی سیسططتم قلططب و عططروق هططای همودینططامیکیویژگی

 ند.باشمی مقاومت و ...( ای،جریان، حجم ضربه )تغییرات فشار،
 

 هاپارامترهای انتخاب شده برای آزمایش -(3)جدول 

 6 4 3 2 6 زمایشی آشماره

 تعداد ضربان

(Pulse/min) 

51 

 دورثابت
59 54 43 36 

 53 55 55 51 91 (ml) ایحجم ضربه

 47/6 64/6 45/6 559/1 42/6 (mmHg.s/ml) مقاومت

 6 6/6 56/6 5/1 6/6 (ml/mmHg) کمپلیانس

 5/3 5/4 2/4 5/2 46/2 (L/min) متوسط جریان
 

مقاومطت،  یزانم ییربا تغ ،یشهر آزما یبرا فشار-منحنی حجم

 یمبا تنظط ،ینچن. همکندیم ییرتغ ،یاو حجم ضربه یانسکمپل

 یبطرارا  فشطار-حجطم یمنحنط تطوانیم ،لهامس یورود یطشرا

و از  هرسطم کطرد ،و حالت سطالم یماریمانند ب یط مختلفیشرا

مطورد  ،کار انجام شده یزانرا از لحاظ مکرد قلب عمل ،آن یرو

فشطار سیسطتم -حجطم یحلقطه ،(9)شکل در  قرار داد. بررسی

محطل بطاز و بسطته شطدن شطده و  ارائهگردش خون مصنوعی، 

 .در آن مشخص شده است نیز های میترال و آئورتدریچه
 

 
 بطن چپساز پمپ شبیه مربوط به فشار-حجم یحلقه -(7)شکل 

 انجام شده در آزمایش
 

                                                           
4 Storke Volume 
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و  یقطهدور بر دق 51 یسرعت موتور رو ،6 یشماره یشر آزماد

 یطانگینمدر ایطن شطرایط، شطده و  یمتنظ ،صورت دور ثابتبه 

. اسطت به دست آمده L/min 2/4 ، برابر باخروجی پمپ یانجر

بطا مقطادیر  ،تغییر الگوی حرکتی موتور ،6تا  2های در آزمایش

هطای موج تطا شطد انجطامبه نحوی  ،کمپلیانس و مقاومت متغیر

و بططه شططکل مططوج  بططودهسینوسططی  یشططکل ، دارایثبططت شططده

ی بطه دسطت هطاخروجی ،. سطپسباشند ترفیزیولوژیکی نزدیک

مورد بررسی   ،کرد سیستمارزیابی عمل برایثبت شده و  آمده،

 یسطتماز س به دست آمده یانجرو فشار  هایموج. قرار گرفتند

( 7)شطکل و( 5)شطکل  در ، بطه ترتیطبیگردش خون مصطنوع

ناشطی  ،(5)شکل  نوسانات ایجاد شده در نشان داده شده است.

ای حرکتطی خطاص از تغییرات ناگهانی سرعت موتور، در الگوهط

دهند که نشان می ،(7)شکل  دست آمده درباشند. نتایج به می

  6و  4زمان فاز سیسطتول، مطوج جریطان در آزمطایش  کاهشبا 

م سطیکل قلبطی سو، به سمت یک3تا  6های نسبت به آزمایش

 ،)فاز سیستول( کشیده شده و به شکل موج واقعطی در آئطورت

موج  ،بهتر یبا انتخاب الگوهایتوان میکه  ،تر شده استنزدیک

 .آورددست تری را نیز به جریان واقعی
 

 
 6تا  6های های فشار برای آزمایشموج -(8)شکل 

 

 
 6تا  6های های جریان برای آزمایشموج -(9)شکل 

 گیریبحث و نتیجه -4
علاوه بر که د ندهنشان می هایشآزما ینحاصل از ا یجنتا

موتور  توسطسازی یهشب وندرمقادیر مقاومت و کمپلیانس، 

 .دارد ییسزاثیر بهات یاندر شکل موج فشار و جرنیز  یاپله

سوم کل سیکل ه در یکک ،آئورتی یبسته شدن دریچهمشکل 

. شودبا اصلاح الگوی حرکتی موتور رفع می ،دهدقلبی رخ می

نشان  ه،انجام شد یشآزما پنجحاصل از  یجنتا تریشب یبررس

  یدر محدوده ییانشر یانسکمپل یرمقاد با تنظیم که دهدمی

5/6-5/6 ml/mmHg  یدر محدوده ییطمح مقاومتمقادیر و 

46/6-3/6 mmHg.s/ml  فراهم نمودن شرایطی که چنینهمو 

 و یعسر یبا حرکترا  یستولفاز س ابتدای بتواند یاموتور پله

کند، شکل  سازییهشب ،آرام یبا حرکت را یاستولفاز دانتهای 

تطابق  یزیولوژیکیف یهاشکل موج با یانفشار و جر هایموج

، نشان یانجر یهاشکل موج یبررس .داشتخواهند تری بیش

، به این صورت یانجر موج یدور موتور رو یرثات دهد کهمی

پالس  ،کندیبا دور ثابت حرکت م یاموتور پله یوقت است که

موتور  یحرکت یالگو ییراما با تغ ،دارد ینوسیس یشکل یانجر

فاز  سرعت موتور در هچهرکه  دوشمیمشاهده  ،یاپله

شکل موج از حالت  ،باشد یاستولر از فاز دتیشب یستولس

 فاز سیستول ابتداییان در جر یک، پخارج شده ینوسیس

همانند موج  ،ی فاز دیاستولو مقدار آن در انتها شده تریشب

 دیگر، عبارت بهشود. یمتر یکنزدر به صف ،جریان فیزیولوژیک

حالت سینوسی جریان در و در مطالعات پیشین  فاز دیاستول

 که ایگونه. به دشوسازی نمیدقیق شبیه به طور ،این پژوهش

از نظر زمان  میان شکل موج جریان و شکل موج فیزیولوژیک،

 ،کل فاز دیاستولو  صفر بودن جریان در انتهای فاز دیاستول

شاهده انطباق رفتاری م ،درصد 6تر از کمو  به ترتیب صفر

از نظر زمان  ،الگوی حرکتی یبرای حالت اصلاح شده د.وشمی

نسبت به منحنی  ،صفر بودن جریان در انتهای فاز دیاستول

بالای  ،درصد و از نظر کل فاز دیاستول 91 حدود ،فیزیولوژیک

 یمنحن ،ینچن. هموجود داردانطباق رفتاری  ،درصد 51

سطح زیر و  شده یدهکش یقلب یکلس سومیکبه سمت  یانجر

دو برابر حالت  ،منحنی مشترک با منحنی فیزیولوژیک

 یزیولوژیکیف  یانپالس جر ،(61)شکل  . درباشدسینوسی می

شده  طراحیخون  گردش یستمثبت شده از س یانو پالس جر

دست آمده  به یهااز پالس یکی با ،تیمسگوری و گریتوسط 

لازم به  .[3 ،2] اندقرار گرفته  یسهمقامورد پژوهش،  یندر ا

در  و تهاجمیبه روش  ،موج جریان فیزیولوژیکی که ذکر است

 .[26]ثبت شده است  ،ی آئورتید از دریچهبع مکانی
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 یطانجر مطوجکه  مشاهده کرد توانیم ،(61)شکل  با توجه به

 ینوسطیس مطوج یطک ،ی و تیمسگوریگر یمربوط به مطالعه

 ،پطژوهش یطنشطده در ا یطراحط سیسطتم کطه یحال در ،است

 یططانجر مططوجبططه  یططکنزد ،یططانجر هططایموج یططدتول یططتقابل

 .درا دار یزیولوژیکیف
 

 
موج جریان فیزیولوژیکی با موج جریان ثبت  یمقایسه -(11)شکل 

 های گردش خون مصنوعیشده از سیستم
 

 
های فشار ثبت فیزیولوژیکی با موجر موج فشا یمقایسه -(11)شکل 

 شده در این پژوهش
 

 آن کطه در ،فشار ثبت شطده بطا دور ثابطت موج، (66)شکل  رد

 .نشطان داده شطده اسطت ،رددا ینوسطیس یشطکل یطانجر مطوج

ططور  بطه تقریبطا ،یاستولو د یستولفاز سشود که میمشاهده 

و نوسانات به  اندشده یمتقس یکامل قلب یکلس یکدر  یمساو

ناشی از حرکت سریع  ،یچهوجود آمده در بعد از بسته شدن در

موتور در فاز دیاستول و مکش ناگهانی در ابتدای فاز دیاسطتول 

 یطنفشطار ثبطت شطده در ا یهطاشکل موج ییسهمقا .باشدمی

نطه  دهد کهنشان می ،یزیولوژیکیبا شکل موج فشار ف ،پژوهش

 مطوج یرو ،یططیو مقاومت مح یانیشر یانسکمپل یرتنها مقاد

 ابتطدایسرعت موتور در  ییرتغ تاثیر بلکه ند،گذاریثیر مافشار ت

ای پدیطده ،فشطار مطوج تریطقدق سازییهشب یبرا ،فاز سیستول

در ایطن پمپ طراحطی شطده  ،چنینهم .باشدغیر قابل انکار می

ای هطافطزاری بطرای تولیطد شطکل پالسقابلیت نرممقاله، دارای 

 باشد.میجریان متفاوت 

 

 برای های سیستم و پیشنهاداتمحدودیت -4-1

 مطالعات آتی
مد نظر قرار از  ،یمال هاییتمحدودتوجه به  با ،پژوهش ینا در

 و تنهانظر شده  صرف ،و بطن راست یویگردش خون ردادن 

و بطن چپ  یستمیکگردش خون س طراحی و ساخت به

 ید،تول یندفرا سازیساده یبرا ،ینچنهم شده است. پرداخته

های از چالش شده است. یطراح یضویب به صورت بطن چپ

انقباض دهلیزی در ورودی  در نظر گرفتنتوان به می ،پیش رو

که بدون باز کردن سیستم،  ،دقیق یاراستفاده از ابز نیز بطن و

فلومتر اولتراسوند  ، مانندباشد آن قابل استفادهدر تمام نقاط 

 کرد.اشاره  ،برداری از روی شلنگ در کل مسیر()قابلیت داده

چنین برای بهبود نتایج و همکه شود پیشنهاد می ،در آخر

تری مناسب یاز اجزا در ساخت سیستم، ،بررسی موارد خاص

متعدد،  ، منابع کمپلیانس(شیر جای به)مقاومت چندگانه مانند 

 استفاده شود. ،دوشاخگی عروق، ریه و ...
 

 تشکر و قدردانی -5
از مرکز قلب و عروق بیمارستان شهید  ،نویسندگان این مقاله

ویژه جناب آقای دکتر پرویزی و جناب آقای  به ،مدنی تبریز

را برای این تحقیق انجام  های لازمکاریکه هم ،علیزادهشیخ

حامی  ، کهچنین از دانشگاه صنعتی سهند تبریزهم و ددادن

 .نمایندیم یتشکر و قدردان بوده است، مالی این پروژه
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