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Аневризма брюшной аорты.
Аневризма брюшной аорты (АБА) представляет собой 
расширение 50% или более в диаметре сегмента аорты 
между почечными артериями и подвздошной 
бифуркацией. АБА - серьезное заболевание, течение 
которого сопровождается развитием осложнений со 
здоровьем и часто приводит к смерти пациента из-за 
разрыва аорты.

● Разрыв аневризмы – это сложное биомеханическое 
явление, обобщенную численную модель которого 
весьма затруднительно построить ввиду сложности 
взаимосвязей микро- и макромасштабов и 
недостатка клинических данных. Однако разумное 
комбинирование математических моделей 
биомеханики и гемодинамики с подходами 
машинного обучения имеет большую перспективу 
для комплексной оценки риска разрыва аневризмы 
в клинической практике.
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Основные этапы моделирования 
персонализированной гемодинамики
● Сегментация медицинских 

изображений
● 3D-реконструкция пациент-

специфичной геометрии
● Построение расчетной сетки
● 3D-CFD моделирование

● Комплексный подход, основанный на совместном анализе геометрических и гемодинамических 
параметров может значительно увеличить качество диагностики и лечения ААА. Но трехмерное 
моделирование кровотока в области аневризмы конкретного больного слишком трудозатратный 
процесс, который требует, к тому же, междисциплинарных усилий, что делает невозможным 
применение гемодинамического анализа для прогнозирования роста аневризмы и оценки риска ее 
разрыва в повседневной клинической практике.

Гемодинамические параметры потока в области аневризмы, полученные с помощью 
трехмерного CFD-моделирования, являются ключевыми для построения предиктивных 
моделей роста аневризмы и риска ее разрыва.



Структура фреймворка



Модуль сегментации
Модуль основан на нейронной сети Unet1

1Ronneberger O., Fischer P., Brox T. U-net: Convolutional networks for biomedical image segmentation //International Conference on Medical image computing and computer-assisted intervention. – Springer, Cham, 2015. – С. 234-241.



Модуль автоматической 3D-реконструкции - 1
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Реконструкция геометрии отдельной ветви аорты



BQFE-интерполяция
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После сдвига координат строится сетка конечных элементов (прямоугольные элементы с нормированной 

системой локальных координат (ξ, η)). Конечный элемент в BQFE-интерполяции состоит из 4 узлов, в каждом 

узле определяются шесть членов, представляющих радиальную координату и ее первые, вторые и 

смешанные производные по локальным координатам элемента        , где i- локальный номер узла, а j, k -

порядок производных по ξ и 𝜂.

Функции формы:

Минимизируем функцию ошибки (норму Эйлера):

Получаем СЛАУ конечного элемента:

Сборка глобальной СЛАУ:

После формирования глобальной СЛАУ, решаем ее, 

используя разложение Холецкого [2] для матрицы 

жесткости. Для реконструкции поверхности ветви аорты в 

первоначальной системе координат необходимо перейти 

от локальных координат каждого элемента к глобальным и 

совершить обратный сдвиг системы координат на 

центральную линию брюшной аорты. 



Модуль автоматической 3D-реконструкции - 2

Мешотчатая аневризма-
FATAL ERROR 

Марширующие кубы + локально-адаптивный метод 
сглаживания (VTK) + remeshing (pyMeshLab)



Геометрические характеристики



Модуль построения вычислительной сетки

Построение расчетной сетки для трехмерного 
моделирования: blockMesh + snappyHexMesh + 
decomposePar

● Модуль 3D реконструкции сохраняет 3D 

модель (.stl) и записывает геометрические 

параметры, необходимые для построения 

сетки,  в словарь Mesh_parameters.  

● 1-3 Ref. levels, 3-4 пристеночных слоя, ~10 

млн ячеек сетки.

OpenFoam – это набор средств языка программирования С++ 

для разработки численных решателей и утилит 

предварительной/последующей обработки, используемых при 

решении задач механики сплошных сред, включая 

вычислительную гидродинамику (CFD).



Модуль CFD -расчета

Outlet выходы: 

Расчет генерируется и запускается с помощью 
скрипта Aorta_pyfoam.pyНестационарный расчет с жесткими стенками

Граничные условия:
Inlet профиль:
адаптивный Пуазейль, зависящий от времени

t, sec.

u,
 m

/s
.

Решатель: pimpleFoam
4 сердечных цикла с шагом 0.00005 с.



WSS = 2.5 c WSS = 2.8 c WSS = 3 c

Пример нестационарного расчета с помощью фреймворка



2.5 c  2.8 c     3 c

Линии тока в области аневризмы 



Aorta_156517_01

Изменение усредненного по сердечному циклу  распределения WSS 
и отложение тромботических масс с ростом аневризмы

Изменение линий тока  и отложение тромботических масс с 
ростом аневризмы

Aorta_156517_02   (1 год)



Заключение

● Для построения предиктивных моделей роста ААА, помимо большого 
количества медицинских данных, необходима автоматизация 
персонализированного моделирования гемодинамики. 

● Разработан фреймворк, развернутый на вычислительном кластере, 
который позволяет автоматически считать нестационарную 
гемодинамику по входным КТ изображениям и данным допплерографии.


