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  :تقديم به 
  
 



  چكيده

 
 
  

  چكيده
  

بـين  باشـد كـه        مـي  HLHSبراي بهبود نفوذ ريـوي در كودكـان مبـتلا بـه بيمـاري               شنت ريوي يك ارتباط رگي      
در اين تحقيق ابتدا به بررسـي   ،شود ميايجاد  ،رود   از طرف قلب مي     فوقاني و رگي كه به سمت اندام      شريانهاي ريوي 

پردازيم، سـپس قـوانين        سيستميك مي  -با شنت ريوي  سيستم گردش خون، رئولوژي و كارهاي انجام شده در رابطه           
در اين مطالعـه چنـد      . بريم  بقاي جرم، معادلات ناويراستوكس و روش حل عددي بر اساس روش گالركين را بكار مي              

در ايـن   . دهـيم   باشند، مورد مطالعه و بررسي قرار مي        هندسه دو بعدي از شنت را كه در اندازه زوايا و قطر متفاوت مي             
در حالت متغير با زمان با استفاده از روش اجـزاء           ) مدل كاسون (جريان خون را در حالتهاي نيوتني و غيرنيوتني         مدلها  

 را در مدلهاي مختلف مقايسه كرده و افت فشار، تـنش            و پالسي بودن جريان    قطر   ،زواياتاثير   .كنيم  محدود تحليل مي  
به مقايسه   كاسون را براي آنها از تحليل استخراج كرده و           نقاط حساس و ويسكوزيته   براي  برشي وارد به ديواره شنت      

دهيم افت فشار در طول شنت كـاهش پيـدا كـرده و               در اين تحليلها هر چه قطر شنت را افزايش مي         . پردازيم  آنها مي 
افـت فشـار در شـنت       كـاهش   انحنا در مدل باعث كاهش تنش برشي و         . كند  تنش برشي در انشعاب افزايش پيدا مي      

  .گردد مي

  



  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

  

  

  

      در اينجا جا دارد از زحمات و مساعدتهاي        

ارزشمند اسـتاد محتـرم جنـاب آقـاي دكتـر           

  ر تمامي مراحـل انجـام ايـن         كه د  نويدبخش

  انـد تشـكر و قـدرداني     را يـاري داده م پروژه

  .مبه عمل آور

  

  خرمالي

  

  

  تشكر و قدرداني



 

  

  

  

  
  

 فهـرسـت

 
  )مطالب، شكلها و جداول(

 



أ  

  فهرست مطالب

 صفحه    عنوان  

   أ......................................................................................................................................................................فهرست مطالب

  ه.........................................................................................................................................شكلهافهرست 

  ط.........................................................................................................................................جداولفهرست 

  ي......................................................................................................................................................... و اهميت موضوعمقدمه

  1.........................................................................................................................ي و رئولوژي خونژفيزيولو : فصل اول

  1........................................................................................................مقاومت و كليات گردش خون، فشار ، جريان -1-1

  1...............................................................................................................ويژگيهاي فيزيكي گردش خون -1-1-1

  4........................................................................................................ تئوري اساسي عملكرد گردش خون -1-1-2

  5.......................................................................................................... بط بين فشار، جريان و مقاومتروا -1-1-3

  5........................................................................................................................................... جريان خون -1-1-4

  7................................................................................................................ اي در عروق خوني جريان لايه -1-1-5

  8............................................................................................................................................. فشار خون -1-1-6

  8.................................................................................................................. مقاومت در برابر جريان خون -1-1-7

  10.....................................................  مقاومت عروق و جريان خونوخون   ويسكوزيتهبرتاثير هماتوكريت  -1-1-8

  11.............................................................................  خون بافتتاثيرات فشار بر مقاومت عروقي و جريان -1-1-9

  12......................................................................... قابليت اتساع عروق و وظايف دستگاههاي شرياني و وريدي -1-2

  13........................................................................................................... ميزان پذيرش يا ظرفيت عروق -1-2-1 

  13..................................................................... فشار در گردش خون شرياني و وريدي -هاي حجم منحني -1-2-2

  14............................................................................... عروق) انبساط ناشي از كشش( مپليانس تاخيرياك -1-2-3

  15.............................................................. ري فشارهاي سيستولي و دياستوليگي  باليني جهت اندازه روش -1-2-4

  16...................................................................................................................................... گردش خون ريوي -1-3

  16......................................................................................................................................... عروق ريوي -1-3-1

 16....................................................................................................................... فشارهاي دستگاه ريوي -1-3-2

  17................................................................................................................................. ها حجم خون ريه -1-3-3



ب  

  18.................................. جايي خون بين دستگاههاي گردش خون ريوي و عمومي بر اثر نارسايي قلب جابه -1-3-4

  18.......................................................................................................... ها و توزيع آن جريان خون در ريه -1-3-5

  18.................................................... اي ريه ها بر جريان خون ناحيه اثر اختلاف فشار هيدرواستاتيك در ريه -1-3-6

  19............................................................................................................................................... رئولوژي خون-1-4

  20.........................................................................................................................گيري ويسكوزيته  اندازه-1-4-1

  26............................................................................................................................. خواص فيزيكي خون-1-4-2

  27................................................................................................................................ ويسكوزيته پلاسما-1-4-3

  27............................................................................................................................. ويسكوزيته كل خون-1-4-4

  28.................................................................................................................................. تاثير هماتوكريت-1-4-5

  28............................................................................................................................................... تاثير دما-1-4-6

  29......................................................................................................................... تنش تسليم براي خون-1-4-7

  30........................................................................ تاثير قطر رگ در جريان خون، اثر فاروس ـ ليندكويست -1-4-8

  31..........................................................  اطلاعات كلينيكي در مورد نرخ جريان، تغييرات قطر و گراديان فشار-1-4-9

  33....................................................................................................................... رگهاي خونيشناسي بافت: فصل دوم

  33................................................................................................... مروري بر ساختمان رگهاي خوني -2-1

  34........................................................................................................... رگهاي خوني هاي  ساختار ديواره-2-1-1

  35...................................................................................................................................  سيستم شرياني-2-1-2

  35.............................................................................................................................................. مويرگها -2-1-3

  36.................................................................................................................................... سيستم وريدها -2-1-4

  36......................................................................................................... بررسي خواص مكانيكي رگها -2-2

  38.................................................................................................... فشار خون و تاثير آن بر قطر رگ -2-3

  40............................................................................................................... عوامل موثر بر فشار خون -2-4

  41...........................................................................................بعدي رگ   استخراج فرمولهاي مدل يك-2-5

  43................................................ك بعدي با استفاده از قانون فشار جبري  مدل ي  بدست آوردن فرمول-2-6

  45................................................................................................ در نظر گرفتن عبارت اينرسي ديوار -2-7

  48......................................................................................... در نظر گرفتن عبارت ويسكوالاستيسيته -2-8

  49........................................................................................... در نظر گرفتن عبارت الاستيسيته طولي -2-9

  51................................................................................................بررسي جريان خون: فصل سوم 



ج  

  51........................................................................................................ معادلات حاكم بر جريان خون -3-1

  53................................................................و پايدار سيال غيرنيوتني در لوله صلب بررسي جريان آرام -3-2

  53..........................................................................................................(Power Law) مدل قانون توان -3-2-1

 54....................................................................................... (Hersche-Balkley) مدل هر شل ـ بالكلي -3-2-2

  55.......................................................................................(Bingham plastic) مدل پلاستيك بينگهام -3-2-3

 57........................................................................................................................(Casson) مدل كاسون -3-2-4

  60...........................................................لاستيكنيوتني در لوله ا بررسي جريان آرام و پايدار سيال غير-3-3

 60............................................................................................................................. بررسي نتايج تجربي-3-3-1

 63................................................................................ي الاستيك خطي مدل قانون توان با استفاده از تئور-3-3-2

 64............................................................................با استفاده از تئوري الاستيك خطي مدل سيال كاسون -3-3-3

  65 سيستميك- مروري بر مطالعات و تحقيقات پيشين در زمينه جريان خون و شنت ريوي:فصل چهارم

  65....................................................................................... شده در مورد جريان خون  مطالعات انجام-4-1

  67.............................................................. رابطه تنش برشي و ويسكوزيته و اثر متقابل آنها بر يكديگر-4-2

  70..................................................... ريوي- مطالعات و تحقيقات انجام شده در مورد شنت سيستميك-4-3

  70............................................................................................. در شرايط آزمايشگاهي MBT مدل شنت -4-3-1

 74..............................................................................(Gore-Tex) در تحقيقات جرـ تكس MBT شنت -4-3-2

  77..............................................................................براي شنت) روش اجزا محدود (FEMمدلهاي  ارائه -4-3-3

  79.............................................................................ده قلب    نتايج تاثير اندازه شنت، مقاومت رگي و برون-4-3-4

 89....................................................... ريوي - بررسي، تحليل و مدلسازي جريان خون در شنت سيستميك-4-3-5

  99.................................................بررسي و مدلسازي جريان نيوتني و غيرنيوتني خون : فصل پنجم

  100........................................................................................................................ تعيين نوع جريان-5-1

  100................................................................................................................ريانهاي توسعه يافته ج-5-2

  101................................................................................................................... ارائه مدلهاي مختلف -5-3

  102...................................................................................ت ورودي و خروجي شريان اينومينيت سرع-5-4

 104............................................................................................................................ شرايط فشاري-5-5

  104.........................................................................................................................مدل جريان خون -5-5

  105............................................................................................................................ پروفيل سرعت-5-7



د  

  116......................................................................نتايج مدلسازي و بحث در مورد آنها : فصل ششم

  117.............................................................................................................................. شرايط مرزي-6-1

  118............................................................................................................... افت فشار در طول شنت-6-2

  119............................................................................................................................ پروفيل سرعت-6-3

  127....................................................................................... بررسي جريان خون در شريانهاي ريوي-6-4

  130............................................................................... بررسي ويسكوزيته خون براي مدلهاي مختلف-6-5

  133........................................................................................................... بررسي تنش برشي ديواره-6-6

  136............................................................................. بررسي ماكزيمم تنش برشي ديواره در انشعاب-6-7

  139...........................................................................................................................................گيري نتيجه

  140............................................................................................................................................پيشنهادات

  141...................................................................................................................................1پيوست شماره 

  146...................................................................................................................................2پيوست شماره 

  149...................................................................................................................................................مراجع

  



ه  

  شكلهافهرست 

 صفحه    عنوان  

  2.................................................................................................................................توزيع حجم خون: 1-1 شكل

  4............................................................................فشار خون در قسمتهاي مختلف دستگاه گردش خون : 2-1شكل

  5................................................................................................مقاومت و جريان خون رابطه ميان فشار،: 3-1شكل

 6................................................................................................................سنج الكترومغناطيسي جريان: 4-1 شكل

  7...............................................................................................................سنج ماورا صوت داپلر جريان:  5-1 شكل

  7...............................................................................................................يي از جريان لايه اي خوننما: 6-1 شكل

  8................................................................................................. ثبت فشار خونيمبدل الكترونيكي برا: 7-1 شكل

 9........، حلقه هاي متحدالمركز جريان خون در سرعتهاي مختلفB، نمايش اثر قطر رگ بر جريان خون،A: 8-1 شكل

  11............................................................................................................اثر هماتوكريت بر ويسكوزيته: 9-1 شكل

  12.....................اساس افزايش يا كاهش تحريك سمپاتيكاثر فشار شرياني بر جريان خون در رگ بر  :10-1 شكل

  14.دهند  فشار شرياني و وريدي عمومي كه تاثير تحريك و مهار سمپاتيك را نشان مي-هاي حجم منحني: 11-1 شكل

تاثير تزريق مقداري خون به درون قطعه وريدي بر فشار داخل رگ كه اصول كامپليانس تاخيري را نشان : 12-1 شكل

  14............................................................................................................................................دهد مي

  15....................................................رهاي سيستولي و دياستولي شريانهاگيري قشا روش معمول اندازه: 13-1 شكل

  16.....................................................تغييرات فشارهاي سيستولي، دياستولي و ميانگين شريانها با سن: 14-1 شكل

  17.............................................................................فشار نبض در بطن راست، شريان ريوي و آئورت: 15-1 شكل

  17.............................................................................................................فشارهاي عروق مختلف ريه: 16-1 شكل

  19...................................................................................................لف ريهجريان خون در سطوح مخت: 17-1 شكل

  19............................................................................مكانيك جريان خون در سه ناحيه جريان خون ريه: 18-1 شكل

 21....................................................................................................................ومتر موييدو نوع ويسك: 19-1شكل

  23..........................................................................................)چرخشي(اي محوري  ويسكومتر استوانه: 20-1 شكل

  25............................................................................................................ويسكومتر تخت و مخروطي : 21-1 شكل

  26........................................................................................................... (Couette)ويسكومتر كوات : 22-1شكل

  29...................................................................................6/0 تا φ براي مقاديرφ در برابر αنمودار : 23-1شكل 

  34..........................................................................................................................سه لايه اصلي عروق: 1-2 شكل

  37..])قسمت پايين(،مشخصات ظاهري) بالاقسمت(اي از خواص رگهاي مختلف، خواص مكانيكي مجموعه: 2-2 شكل



و 

هاي الاستيك شريانها در اثر افزايش  ستول قلب، ديوارهدر فاز سي) ب. (شريان در حالت دياستول) الف: (3-2 شكل

 شوند تا خون را به هاي الاستيك شريانها جمع مي در فاز دياستول قلب، ديواره) ج(دشون فشار باز مي

  38..........................................................................................................آرتريولها و مويرگها هدايت كنند

  39.................................................تغييرات فشار در قلب و شريانها در فازهاي سيستول و دياستول قلب،: 4-2 شكل

  39..............................................................................................................نمايش تحريكات سمپاتيك،: 5-2 شكل

  40...................................................................................................................عوامل مؤثر بر فشار خون،: 6-2شكل

  41.............................................................................................................................................مدل رگ: 7-2شكل

  46...........................باشد،  ميgr/cm 3 1 و چگالي رگ mm32نتايج تاثير اينرسي وقتي كه طول موجها : 8-2 شكل

  47..........................باشد،  ميgr/cm 3  1  و چگالي رگ mm 4نتايج تاثير اينرسي وقتي كه طول موجها : 9-2 شكل

  48....................باشد،  ميgr/cm 3100   و چگالي رگmm 4نتايج تاثير اينرسي وقتي كه طول موجها  : 10-2 شكل

  49.......................................................................................................تاثير عبارت ويسكوالاستيسيته،: 11-2 شكل

  50..........................................................................................................ثاثير عبارت الاستيسيته طولي: 12-2 شكل

  53.....................................................................................................پروفيل سرعت در مدل قانون توان: 1-3 شكل

  54..............................................................................................پروفيل سرعت در مدل هر شل ـ بالكلي : 2-3شكل

  57...........................................................................................................پروفيل سرعت در مدل كاسون: 3-3 شكل

  60..................................................................................................منحني نتايج آزمايشات روچ و برتون : 4-3شكل

  62................................................................................................هاي آزمايشگاهي مقايسه روابط و داده :5-3شكل 

  AAO(................................66(و آئورت بالا رونده ) MPA(تغييرات زماني جريان در شريان ريوي اصلي : 1-4شكل

  66..............................................................................................................رابطه تنش برشي و طول رگ: 2-4شكل

  68..........................................................................................................طه ويسكوزيته با تنش برشيراب: 3-4شكل

  68.............................................................................................................................جريان خون در رگ: 4-4شكل

  69................................................................................................................ رگمحدوده تنش برشي در: 5-4شكل

  MBT..............................................................................................................................71مدل شنت :  6-4شكل

  72.................................................................................................................................حلقه هيدروليك:  7-4شكل

  mm3.................................................73 براي مدل شنتCFDسازي  هاي فشاري را براي شبيه محدوده : 8-4شكل

 74..................................... براي افت فشار كلي شنتCFD و نتايج (vitro)مقايسه شرايط آزمايشگاهي : 9-4شكل

  75.................................................................................................................شماتيك مدل تنظيم شده: 10-4شكل

  76...........................................................................................افت فشار را بر حسب نرخ جريان شنت:  11-4شكل

  77.................................................................................................................مدل محاسباتي سه بعدي: 12-4شكل



ز  

  79............................................هاي پروگزيمال و ديستال شنت مقايسه آناليز برگشتي جريانها در بخش : 13-4شكل

  HLHS............................................................................................80مدل پارامتري براساس بيماري : 14-4شكل

و جريان ) B( آئورتي و فشارهاي شريان ريوي-هاي زماني بطني ، نسبت)A(هاي فشار ـ حجم بطني حلقه: 15-4شكل

  C،D(....................................................................................................................85(در شنت و آئورت

SP و CI: 16-4شكل QQ   86............................................................................ به عنوان پارامترهايي از قطر شنت&&

SP وCI: 17-4شكل QQ   aPVR.........................................................................................87  به عنوان تابعي از&&

SP وCI  بر SVRaتاثير : 18-4شكل QQ &&.......................................................................................................87  

SP وCI بر روي HRتاثير افزايش : 19-4شكل QQ &&.........................................................................................88  

  89........................................................... عمل جراحيهاي بعد از سازي اولين دوره مراقبت شبيه: 20(A,B)-4شكل 

  91. جراحي بر اساس نوع و زواياي شنتگيريهاي حين عمل مشبندي بر اساس انژيوكارديوگرامي و اندازه: 21-4شكل

  93....................)باشد  ميليمتر مي7 برابر IA و قطر 5/3قطر شنت(مستقيم محدوده فشاري براي هندسه: 22-4شكل

  94.................................................. نسبت بين جريان خون ريوي و افت فشار شنت براي حالت مستقيم:23-4شكل 

  94.......................... و مستقيمCURVEDمدلهاي  جريان- فشار اختلافتاثير انحناي شنت روي نسبت: 24-4شكل

 mm 7 برابرIA و قطر mm 5/3قطر شنت ( براي بررسي تاثير زوايا  جريان– فشار  اختلافنسبت: 25-4شكل 

  95........................................................................................................................................).باشد مي

  Dshunt(...............................................................................96( قطر شنت بر اساسB و Aضرايب  : 26-4شكل 

 ،)خط تيره تيره( و محاسبات رياضي) FEMQخط پر رنگ،  (FEM حل  و مقايسهدر شنت انمنحني جري: 27-4شكل 

  98...................... استmm7 برابر IA و قطر mm5/4كه قطر شنت )STRIGHT(براي حالت مستقيم

  101......................................................................................................................مدلهاي مختلف شنت: 1-5شكل 

  104.......................................نسبت به زمانتغييرات دبي عبوري از آئورت و ورودي به شريان اينومينيت : 2-5شكل 

  108.......................................................................................يافته در مدل نيوتني پروفيل سرعت توسعه: 3-5شكل 

  109....................................................................................كانتور پروفيل سرعت در مدل فرضي كاسون: 4-5شكل 
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   و اهميت موضوعمقدمه
روشهاي متعدد حل معادلات مكانيك سيالات در چند سال اخير باعث شد تا مطالعاتي بر روي سيالات 

در اين راستا براي آناليز جريان خون روز به روز . تري بودند انجام شود  كه داراي رفتار پيچيدهبيولوژيكي
آمد و در نتيجه بررسي و  هاي برشي وارد بر ديواره به دست مي اطلاعات بيشتر و بهتري از الگوي جريان و تنش

ت اكثر بيماريها مانند تصلّب شد كه باعث شده اس تحليل مدلهاي كاملتري از جريان خون در رگ انجام مي
  .مدلسازي شوند و عملهاي جراحي با دقت بيشتري صورت گيرند... شرايين و 

كشاند و  كه سالهاي متمادي كودكان بسياري را به آغوش مرگ مي) 1پيوست شماره ( HLHSبيماري 
اخته شد تا اينكه روشهايي علاج بود، با روشهاي جديد و مدلسازيهاي انجام شده روز به روز بيشتر شن عملاً نا

اي از  توان به استفاده از شنت و بكارگيري آن در ناحيه براي معالجه پيشنهاد و بررسي شد كه از آن جمله مي
شود  شريان اينومينيت و شريان ريوي نام برد كه در نتيجه آن مقداري از خون كه از قلب به سمت اندام پمپ مي

البته اين روش نقصهاي .  تغذيه ريوي و اكسيژنه كردن خون انجام شودشود تا ها فرستاده مي به سمت ريه
شود و فقط  گيرد از سلامت كامل برخوردار نمي فراواني دارد و كودكي كه تحت اين عمل جراحي قرار مي

  .تواند مثل مردم عادي زندگي كند مي
نت و رگهاي اطراف را در اين راستا مدلهاي مختلفي از شنت ارائه شد كه چگونگي جريان خون در ش

در اين تحقيق سعي بر اين است كه مدلهاي مختلف شنت ارائه شود تا به بررسي كارهايي كه . كردند توجيه مي
  .اند بپردازيم افراد مختلف بر روي شنت انجام داده

 يك طرف قضيه سيستم گردش خون است كه موضوع جديدي ، افت فشار و جريانندرك رابطه بي
 توزيع نامطلوب يك مشخصه خوب از تاثير اند، حققان بدست آوردهجريان كه م-اضر نسبت فشاردر حال ح. است

هاي قلب با شريانهاي  جريان براي دريچه-فشارن بيرابطه . باشد  ميي اطراف قلبنامناسب جريان خون در رگها
ين اطلاعات از طريق بدست آمده است كه ا) كلپس شده(تنگ شده ريوي با ديواره صلب يا ديواره گرفته شده 

  .اند  و يك سري اطلاعات ديگر مشخص شدهانژوگرافي
پس قلب و مطلوب كردن جريان  باي اطلاع داشتن در مورد ديناميك سيال وقتي كه بهبود جراحي در 

هاي مادرزادي قلب با چنين وضعي  بعنوان مثال اغلب در هنگام از بين بردن مريضي. مدنظر باشد، ضروري است
) هاي كوچك شنت(اي خيلي كم انحرافهدر اكثر موارد فرايندهاي غيريكنواخت جريان خون و يا . ستيممواجه ه

در اين حالات، علم جريان ميان كانالهاي بهبود يافته . شوند هاي وخيم در نظر گرفته نمي نسبت به موقعيت شنت
  .براي خروجي خوب و بهبود بيماري مهم است



ك 

 براي ادامه حيات بيمار ضروري (HLHS)چپ قلب هاپيوپلاستيك م در حال حاضر توجه به يك سندر
شود   يك طيف از خلقت ناقص قلب است كه كاراكتربندي آن بوسيله علم فيزيولوژيك انجام ميHLHS ،است

  .كه براي رفع آن بايد اطلاعات زيادي در مورد بطن چپ داشته باشيم
 HLHSست و تا زماني كه مجهولات مشخص نشوند آوري است كه مادرزادي ا  اغلب عيب قلبي مرگ

البته براي اينكه به نتايج بهتري برسيم به بررسي و ارائه مدلهايي از جريان خون ، ماند بصورت ناعلاج باقي مي
  .پردازيم تا با مشكلاتي كه ممكن است در مدلسازي شنت پيش آيد آشنا شويم در رگهاي ديگر نيز مي

زان زيادي به قطر، انحناء و زواياي شنت بستگي دارد كه هر كدام از بهبود سلامت اين كودكان به مي
بايد در نظر داشت كه توجه به خطاهاي كوچك و رفع آنها تا چه . اين عوامل تاثير بسزايي در جريان شنت دارند

   .حد در سلامت اين كودكان مؤثر است
كننده بيماريهاي بعدي  يواره تعيينتنش برشي ديواره بايد در همه مدلها بررسي شود زيرا تنش برشي د

  .باشد از جمله تصلب شرايين مي
اقل برسانيم، زيرا اين مدلها بعداً بر روي  در همه اين مدلسازيها سعي بر اين است كه خطاها را به حد

  . شوند و در نتيجه از لحاظ اخلاقي و انساني حساسيت موضوع مشخص است كودكان بيمار اعمال مي
  



 

  ي و رئولوژي خونژفيزيولو



 وژي و رئولوژي خونفيزيول:  اول فصل

 

 1

  

  

  فصل اول
  خونو رئولوژي ي ژفيزيولو

  

  

  
  

 

  متمقاو و كليات گردش خون، فشار ، جريان -1-1

هاي   ها برساند فرآورده    ها را تامين كند، يعني غذايي را به بافت          وظيفه گردش خون اين است كه نيازهاي بافت       
و به طور كلي محـيط مناسـب را در          دفعي را از آنها دور كند، هورمونها را از قسمتي از بدن به قسمت ديگري برساند                 

  .ات بافتي حفظ نمايد تا سلولها بتوانند به نحو مطلوب زنده بمانند و به فعاليت بپردازندعتمام ماي
شـود و نحـوه       گاهي درك اين مطلب دشوار است كه چگونه جريان خون متناسب با نيازهاي بافت كنترل مي               

 و فشار شرياني چگونه اسـت، همچنـين، مكانيسـمهاي كنتـرل             ده قلب   قلب و گردش خون براي تامين برون       كنترل
كنيم كه بـه پاسـخ ايـن          حجم كدامند و ارتباط آنها با ساير وظايف گردش خون چگونه است؟ در اين فصل سعي مي                

  .سوالات بپردازيم
  

  ويژگيهاي فيزيكي گردش خون -1-1-1

كنند نظر به اينكـه گـردش     سيم مي ريوي تق  و) سيستمي(را به دو جزء عمومي      )) 1-1(شكل  (گردش خون   
رساند به آن گردش خون بزرگتر يا گـردش خـون محيطـي               ها خون مي    هاي بدن بجز ريه     خون عمومي به تمام بافت    

  .]30[، گويند نيز مي
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  .توزيع حجم خون: 1-1 شكل

  
  هاي عملكردي گردش خون قسمت )الف

خـون بـه سـرعت در آنهـا          دار شريانها قوي اسـت و     لذا ج . هاست  وظيفه شريانها انتقال خون پر فشار به بافت       
  .يابد جريان مي

هاي كوچك دستگاه شرياني هستند و به عنوان دريچه كنترل ورود خون بـه مويرگهـا                  آرتريولها آخرين شاخه  
تواند مجرا را به طور كامل ببندد يا آرتريول را چند             آرتريول داراي يك جدارقوي عضلاني است كه مي       . كنند  عمل مي 

  .رابر گشاد كندب
، هورمونها و سـاير مـواد بـين خـون و مـايع              وظيفه مويرگها عبارتست از تبادل مايع، مواد غذايي، الكتروليتها        

  .بسيار نازك است  بنابراين جدار مويرگها،بافتي ميان
  .سازند يريدهاي بزرگتر را موپيوندند و  كنند آنها تدريجاً به هم مي آوري مي ونولها خون را از مويرگها جمع

كنند و وظيفه مهم آنها اين است         ها به قلب عمل مي      هايي براي برگرداندن خون از بافت       ها به عنوان لوله     وريد
 و لـذا جـدار وريـدها نـازك       ون دستگاه وريدي بسـيار پـايين اسـت        فشار در . كنند  كه به عنوان مخزن خون عمل مي      

  .]33[، باشند راي ايجاد يك مخزن مناسب براي خون ميولي وريدها به خوبي قابل انقباض و انبساط ب. باشد مي


