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El presente trabajo de titulo tiene por objetivo llevar a cabo el estudio, modelacion y
correccion de una valvula adrtica. A lo largo de esta memoria se explicaran los términos que
deben conocerse para poder acercar la disciplina de la medicina al ambito de la ingenieria
mecanica, y dentro de esta a la mecénica de fluidos.

En todo el mundo las enfermedades cardiovasculares son una de las principales
causas de fallecimiento. Por ello dentro de las limitaciones de tiempo que conlleva este
proyecto se buscard aumentar la seguridad y precisién en la operacion realizando antes un
estudio mediante elementos finitos. Ya que este proyecto se ha realizado conjuntamente con
dos universidades, se realizara una comparativa entre dos tipos de software, uno, Ansys
Workbench el empleado en la Universidad Politécnica de Valencia Campus de Alcoy y otro
denominado Fortran, empleado en el Politecnico di Bari.

El objetivo final del presente proyecto es determinar cuanto prolapsan las valvas al
sustituir la raiz aértica y saber la cantidad de tejido a cortar de dichas valvas para que se
aproxime lo maximo posible a la morfologia original.

Aunque en principio todo este vocabulario parece extrafio, a lo largo de esta memoria
se explicaran todos ellos para conseguir una compresién mas sencilla.
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1 INTRODUCCION

1.1 Motivacién

Desde la antigiiedad el ser humano ha estudiado su propio cuerpo, gracias a los nuevos
descubrimientos y avances cientificos se ha llegado a la inclusién de los conocimientos de
la ingenieria en el campo de la medicina, quiza por ello el cuerpo humano es considerado
una de las maquinas mas perfectas, segiin esta definicién es mas sencillo imaginar cémo
aplicar los conocimientos de ingenieria mecanica, y dentro de esta, los de la fluido
mecanica al sistema circulatorio. Dichos conocimientos se pueden extrapolar al cuerpo
humano, ya que como toda maquina esta también sufre problemas que producen la

necesidad de analizar su comportamiento.

Los problemas y enfermedades relacionados con el sistema circulatorio son numerosas,
siendo una de las principales causas de mortalidad en el mundo segin los datos
proporcionados por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Las principales causas de
mortalidad en el mundo son la cardiopatia isquémica y el accidente cerebrovascular, que
ocasionaron 15,2 millones de muertes en 2016 y han sido las principales causas de

defunciéon durante los ultimos 15 afos [1].

10 principales causas de muerte en 2016

Muertes (millones)
o 2 4 B 10

oo

Enfermedad isquémica del corazdn
Infarto
Enfermedad pulmonar chstructiva...
Infeccion de las vias respiratorias...
Enfermedad de Alzheimer y otras...
Tragquea, bronquios, canceres de ..
Diabetes melitus
Accidentes de trafico -
Enfermedades diarreicas

Tuberculosis

Fuents: Estimaciones de Salud Global 2016: Musrt=s por causa, edad, s=xo, por pais y por region, 2000-2016. Ginebra, DM5.

Figura 1.1.- Defunciones y causas durante el afio 2016 [1]
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La eleccién de este proyecto surgio tras el intento de demostrar que la ingenieria
mecanica puede abarcar una amplitud de campos. Y con la necesidad de entender mejor el
sistema circulatorio por lo tristemente comun que resultan las enfermedades

cardiovasculares, todo esto llevo a escoger este tema.

1.2 Objetivo

El presente proyecto se extrapolan los conocimientos de la ingenieria mecdnica, en
concreto los de la disciplina de fluido mecénica, al estudio del sistema circulatorio para

analizar numéricamente la reimplantacion de una valvula adrtica.

El estudio se centra en modelar el caso de una valvula aortica tricuspide vy,
posteriormente simular la técnica de remodelacién empleada por los cirujanos cuando
la raiz adrtica estd dafiada, lo cual consiste en un reimplante manteniendo los velos de

la valvula natural.

El propdsito del estudio es predecir la cantidad de tejido excedente de la valvula
natural, tras un reimplante de la raiz adrtica, para evitar un posible prolapso tras la

cirugia.

1.3 Metodologia

Primeramente, se explicardn conceptos claves de la mecanica de fluidos, como su
clasificacién o sus propiedades y también las ecuaciones fundamentales que
determinan el movimiento de un fluido, para asi saber la trayectoria, velocidad y
presion en cualquier punto espaciotemporal de un fluido que se encuentra en un

volumen de control.

Tras esto, se desarrollardn conceptos globales del sistema circulatorio, es decir,
definirlos, sus principales caracteristicas, enumerar los elementos que lo forman, como

funcionan y su comportamiento frente a las situaciones estudiadas. Concretamente se
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explicard con mayor precisién la aorta, su valvula y la ctspide del corazén, es decir,
cada una de las valvas cardiacas, ya que seran las geometrias a emplear en este trabajo.
Se expondrd una descripcion del caso tedrico estudiado, en que consiste y lo que lo
causa.

Seguidamente, se analizard el funcionamiento de los programas que se van a

emplear, Ansys Workbench y Fortran.

Cuando la informacion tedrica esté desarrollada se procedera a la parte practica,
mediante los programas mencionados se obtendran las distintas evoluciones de

presiones.

Se procederd a modelar diferentes casos de la valvula aértica, abierta y cerrada, para
luego simular la técnica de remodelacién que los cirujanos llevan a cabo cuando la raiz
adrtica esta dafiada y es reemplazada por un reimplante, un tubo de dacrén, pero
manteniendo la valvula natural. Dicha valvula se modelard en 3D, tras esto se realizara
un estudio con el programa Ansys Workbench y con Fortran. A través del estudio se
sometera la valvula a diversos niveles de presién tanto en la sistole, entrada de la sangre

al corazoén, como en la didstole, salida de esta.

En este caso la védlvula natural, que no ha sufrido regurgitacién, por definicién tiene
suficiente tejido para cubrir el tamafio de la raiz del anillo adrtico el cual esta sellado
antes de la correccion quirurgica. Pero, el procedimiento de una reimplantacion
siempre implica algiin grado de reduccién de tamafio, normalmente entre un cuarto o
un tercio. La cispide, o valva, que inicialmente era suficientemente larga para
ajustarse, tras la intervencién terminard siendo demasiado grande en la nueva raiz. A
veces, como se preserva la geometria, todas las valvas aumentan su superficie de
coaptacién y la vélvula funciona, pero otras veces ocurre un prolapso y es necesaria
una reduccion. Para simular esta posibilidad de prolapso se procedera a reducir en el
modelo 3D el anillo de la aorta un 25% para obtener la nueva configuracién de

presiones que sufrird la valvula, imitando asi la técnica de reimplantacién quirurgica.
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Como paso final serfa someter a estudio mediante Ansys Workbench el

comportamiento del nuevo modelo ante las distintas presiones.
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2. ESTADO DEL ARTE

Cada dia es mas comun la palabra bio-ingenieria, procedente de la unién de los
términos biologia e ingenieria, esta disciplina permite obtener una nueva perspectiva
del cuerpo humano, lo que deriva en el desarrollo de nuevos tratamientos, cirugias y
medicamentos mas precisos y eficaces, resultando a su vez mds econdmicos y de menos

riesgo para el paciente.

Dentro de todas estas mejoras las técnicas de dindmica de fluido computacional o
computed fluid dynimics (CFD) estan consiguiendo mucha fuerza en el dmbito de la
medicina; ya que permiten analizar sistemas o condiciones que resultarian muy
complicados de simular experimentalmente de una manera precisa, como, por ejemplo,
el flujo de la sangre por un vaso sanguineo. Esta clase de programas permiten conocer
el comportamiento de un fluido en volumen de control dado. Concretamente en el
sistema circulatorio es uno de los sistemas de cuerpo humano dentro de los que el CFD

tiene una mayor aplicacién.

Este estudio se centrard inicamente en el flujo de la sangre a través de la vélvula

adrtica mediante los programas ya mencionados, Ansys Workbench y Fortran.

Para obtener unos resultados mas precisos del comportamiento de la sangre y las
valvas, es necesario desarrollar la geometria de la manera mas exacta posible, por ello
en los ultimos afios se han realizado grandes avances en la representacion 3D de
imagenes TACs, no obstante, en el presente proyecto se realizard una geometria lo mas

aproximada posible al original dentro de las limitaciones de tiempo y herramientas.
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3. MECANICA DE FLUIDOS

3.1- Definicién y propiedades

La mecénica de fluidos es la disciplina que estudia el comportamiento estatico y
dinamico de los fluidos. Corresponde concretamente a una parte de la fisica que estudia
los fenémenos en los que los fluidos participan. El analisis en mecanica de fluidos se

basa en aplicar las leyes fundamentales que gobiernan el movimiento:

- Conservacién de la masa

- Segunda ley de movimiento de Newton

- Principio de cantidad de movimiento angular
- Primera ley de la termodindmica

- Segunda ley de la termodinamica

Como definicién de fluido se puede entender una sustancia con la capacidad de
fluir, careciente de rigidez y elasticidad, por lo que, opone muy poca o ninguna
resistencia a ser deformado por fuerzas cortantes lo que provoca que no tengan ninguna
forma definida. Una fuerza cortante es aquella que se aplica a la superficie de una
sustancia y su direccién es tangente a la superficie de dicha superficie. Los fluidos
pueden ser liquidos o gases dependiendo de la diferente intensidad de las fuerzas de

cohesidn entre sus moléculas.

e Gases: La intensidad de cohesion entre las moléculas de los gases es débil por
lo que presentan una gran comprensibilidad, lo que influye en el hecho de
que la densidad y el volumen varian facilmente con variaciones de presion
y temperatura. La principal caracteristica de los gases es que tienden a

ocupar todo el volumen del recipiente que los contiene.

e Liquidos: Son altamente incompresibles, su volumen es casi constante ante

la aplicacién de presién. Esta débil comprensibilidad es debida a que las
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fuerzas atractivas entre las moléculas del liquido vencen a la agitacién

térmica de las mismas, colapsando las moléculas y formando el liquido.

liquido gaseoso

@ OOO %&'f

2 e

Figura 3.1.- Estados de la materia [2]

Como se ha nombrado anteriormente para definir el movimiento de un fluido se

emplean entre otros ya mencionados las leyes generales de la mecdnica, es decir las

leyes de Newton.

Las propiedades mds importantes tenidas en cuenta para el presente estudio se

encuentran:

“w_»

Densidad: Definida por la letra griega “p” representa la cantidad de masa (m)
por unidad de volumen (V) de una sustancia; entre mas masa tenga un

cuerpo en un mismo volumen, mayor sera su densidad.

_ m _ kf 3
p=7= g/m

Presién: La presion se produce por las colisiones de las moléculas sobre una
superficie, dichas colisiones aumentaran proporcionalmente con la energia
cinética de las moléculas, por lo tanto, se denomina presién al promedio de
estas colisiones por unidad de drea. Esta magnitud fisica mide la fuerza en
direccién perpendicular por unidad de superficie, se define como la derivada
de la fuerza con respecto al drea. Cuando la fuerza aplicada es normal y
uniformemente distribuida sobre la superficie la magnitud de presién (P) se

obtiene dividiendo la fuerza aplicada (F) sobre el area correspondiente (A),
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siendo las unidades Pascales para la presion, Newton para la fuerza y m? para

el area.

P=—=—=N/m?= Pa

Un fluido uniformemente distribuido en reposo ejerce una presion
sobre las paredes del lugar que lo contiene, esta presion en los fluidos en
reposo provoca una fuerza perpendicular a las paredes del contenedor, sin
importar la orientacidn de las caras de este. En el caso de que hubiera una
componente tangencial el fluido, fluirfa. Cuando un fluido se encuentra en
movimiento, siendo el caso de que no sea viscoso tampoco presentard
componentes tangenciales de la fuerza en el sentido opuesto, pero si es el
caso de un fluido viscoso si que apareceran dichas fuerzas tangenciales de

rozamiento.

Viscosidad: Junto con la velocidad de deformacidn, la viscosidad consiste en
la resistencia que ofrece un fluido para deformarse. Es decir, representa la
resistencia al movimiento del fluido. Se encuentra tanto en fluidos
compresibles como incompresibles, aunque a veces es un factor despreciable
en el caso de los fluidos ideales, pero en los fluidos reales su efecto no se
puede despreciar. También hay que tener en cuenta que, al contrario que en

los gases, en los liquidos si la temperatura aumenta, la viscosidad disminuye.
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3.2- Clasificacién de los flujos

Se deben tener en cuenta diversos criterios para la clasificacién de los fluidos, para

una idea mds general se explica dicha divisién en el siguiente esquema:

MECANICA DE FLUIDO
CONTINUO
| |
Fluido ideal Fluido real
No viscoso (u=0) Viscoso
| I i
Laminar Turbulento
| |
Compresible Incompresible Compresible Incompresible

e Fluidos ideales(u=0): En ellos los efectos de la viscosidad son despreciables,

no existen esfuerzos de corte (ley de viscosidad de Newton) pero, los

esfuerzos normales persisten y las particulas fluidas no se deforman.

¢ Fluidos reales o viscosos: Al contrario que en los anteriores los efectos de la

viscosidad no son despreciables, existiran esfuerzos de corte y se producira

deformacién de las particulas fluidas [3].

e Flujo estacionario o no estacionario: Se considera a un flujo como

estacionario cuando las variables que lo caracterizan son constantes en el
tiempo. La velocidad en un punto en este tipo de flujo es constante en el
tiempo, por lo que todas las particulas del fluido que llegan a un

determinado punto seguirdn moviéndose a lo largo de la linea de corriente
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que pasa por dicho punto. Por lo tanto, en este tipo de flujo el patrdén de las
lineas de corriente es constante en el tiempo.

Siendo un flujo no estacionario aquel en el que las variables fisicas
que lo caracterizan dependen del tiempo en todos los puntos del fluido. En
este caso las lineas de corriente pueden cambiar de direccion de un instante
a otro, por lo que la particula puede seguir una linea de corriente en un

instante y al siguiente seguir a otra linea de corriente distinta.

En este caso se considerara el flujo como estacionario, pese a que, en
la realidad con la sistole y la diastole, la velocidad del fluido entrante o
saliente pasa de un valor 0 a un valor maximo estable en un pequefio
intervalo de tiempo, por lo que se despreciara esta variacién. Por lo que se
considerard el caudal de entrada constante para todos los casos con un
volumen promedio de entre 60 a 80ml, que es el volumen de sangre

bombeada por cada latido (contraccién) en la mayora de los adultos.
Flujo uniforme o no uniforme: Se denomina uniforme cuando la variable
fisica es igual en todos los puntos del flujo. En este estudio el fluido utilizado

se considerard uniforme.

Flujo incompresible o compresible: Se denomina incompresible cuando al

comprimir un flujo de fluido la densidad permanece constante. En caso
opuesto, cuando la densidad sufre una variacién ante un cambio de presiéon
se dice que el flujo es compresible. Para este caso se considerara el flujo como

incompresible.

Flujo viscoso o no viscoso: Como ya es conocido, la viscosidad de un fluido
es la resistencia que este presenta ante los esfuerzos tangenciales. Cuanto
mayor sea la viscosidad de un fluido, mayor deberan ser las fuerzas externas

que hay que aplicar para conservar el flujo. Pero en el caso de que el efecto
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de la viscosidad en el flujo sea despreciable se considera a este como un flujo

No ViScoSso.

e e

=~ Punto de /A\
desprendimiento

Estela

(a) Flujo viscoso (b} Flujo no viscoso

Figura 3.2.- Representacion flujo viscoso y no viscoso [4].

Flujo irrotacional o rotacional: En aquellos casos que un fluido que se
desplaza en una corriente circular y sus particulas no giran alrededor del eje
que pasa por su centro de masas, se considera a este flujo como irrotacional.

En el caso opuesto seria un flujo rotacional.

Flujo laminar o turbulento: Un flujo es laminar cuando sus particulas se

mueven a lo largo de trayectorias suaves mediante laminas o capas, de
manera que una capa se desliza suavemente sobre otra capa adyacente. Este

tipo de flujos cumple la Ley de Viscosidad de Newton.

En cambio, un flujo es turbulento cuando sus particulas se mueven
en trayectorias muy irregulares que causan colisiones entre las particulas,
produciéndose un importante intercambio de cantidad de movimiento entre
ellas. La turbulencia establece esfuerzos importantes de cizalla, lo que causa

pérdidas de energia en todo el flujo.

Se clasifica como laminar o turbulenta a un flujo mediante el
“ntmero de Reynolds”. El cudl es la relacién entre la inercia presente en el

flujo debido a su movimiento y la viscosidad del fluido.
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Para una tuberia circular de diametro @, por la que fluye un fluido
de densidad p y viscosidad 1, con una determinada rapidez v, el nimero

de Reynolds se puede calcular con la expresion:

Un flujo turbulento que fluye por un tubo de vidrio se vuelve
laminar cuando la velocidad se reduce hasta alcanzar un ndmero
de Reynold igual a 2000 (“ntimero critico inferior de Reynolds”). Todos los

flujos para los que Re< 2000, son flujos laminares.

Un flujo laminar cambiard a turbulento en el rango 2000< Re< 4000.
Por encima de 4000 el flujo se considera turbulento. Experimentalmente se
ha comprobado que ciertos flujos muy especiales siguen teniendo un

comportamiento laminar con un nimero de Reynolds superior a 12000 [4].

Aproximaciones clésicas al estudio de los fluidos

Para analizar el estudio de los fluidos en movimiento se emplean las

aproximaciones de Euler y la de Lagrange.

Método de Lagrange: Este método identifica cada particula determinada de

un fluido y describe lo que sucede a lo largo del tiempo. Describe el
movimiento de cada particula individual. Dentro de un pequeiio volumen
del fluido se sigue el movimiento de cada una de las particulas, de
coordenadas X, y, z, en funcién del tiempo t, y mediante la ecuacién que

enuncia la trayectoria seguida por cada particula.

X = X(xg, t)
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Donde xv es la posicién de la particula en un instante inicial z. El
mayor inconveniente de este sistema es que son necesarias un gran nimero
de ecuaciones para describir el movimiento del sistema debido a esto en la

practica no resulta de utilidad.

e Método de Euler: Con este método se analiza un punto del espacio y como

resulta en dicho punto el movimiento del fluido en funcién del tiempo. Este

método es el mas empleado en mecdnica de fluidos.

En los dos métodos se tiene presente la suposicion del medio continuo,
hipétesis que esta basada en que las propiedades fluidas asociadas a la materia y esta

misma se encuentran dispersas de manera continua en el medio.

3.4- Lineas de corriente o lineas de flujo

Una linea de corriente es una linea tangente al vector velocidad en un instante dado
es tangente al vector velocidad en cada punto. La senda y la linea de traza albergan
informacién de otros instantes, en cambio la linea de corriente esta definida para un

instante dado.

La linea de corriente presenta una profunda base matemdtica. En este caso la

velocidad debe ser tangente en cada punto a la linea de flujo, debe cumplirse: Fxdr = 0

—
Teniendo en cuenta dr = (dx,dy.dz)y con v(x,t) = % . Por lo que deben cumplir

que:

dx _dy _dz _dr

v v V. v

X A z

(3.1)

Siendo conocidas vx, vy, vz en funcién de la posicién y el tiempo, se integran
obteniendo la ecuacién de la linea de corriente que pasa por un punto dado en un

determinado instante. Dicha integracion puede resultar muy complicada.
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En el caso de movimientos estacionarios las lineas de corriente coinciden con las

sendas y no cambian de forma con el tiempo.

3.5- Ecuacién de Continuidad y Cantidad de Movimiento

¢ Ecuacién de Continuidad: también conocida como conservacién de la masa,
verifica la ley de conservacién de la masa que enuncia que la rapidez del
cambio en el tiempo de la masa de un sistema es nula, por lo tanto, su masa

permanece constante.

Deducida gracias a la ecuacién del transporte de Reynolds (Ec. 3.2)
que relaciona, la derivada Lagraniana de una integral de volumen de un

sistema, con una integral en derivadas Eulerianas.

Figura 3.3.- Volumen de control para el estudio del fluido mediante las ecuaciones de
continuidad y de movimiento. [4]

Se estudiard en la ecuacion de Reynolds la propiedad extensiva de la
masa. Para un determinado volumen de control (Figura 3.3) la ecuacion de
continuidad resultante es:

dB

e A o
0= sistema_ _ " dV + (v—v ). dA (3.2)
dt drip EJ;P (r=ve)
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De la ecuacién anterior se pueden extraer dos términos, uno que
expresa la variacion de la masa que se encuentra en el volumen de control
con el tiempo, el cual en caso de régimen estacionario resultara nulo. El
segundo término describe el flujo neto de masa a través de los bordes

delimitantes del volumen de control.

A continuacién, se muestra la ecuacion de la continuidad en su forma

diferencial:

L.Tipn=0 @3
ot

e Ecuacién de cantidad de movimiento: Se obtiene aplicando la Segunda Ley

de Newton, la cual determina una relacién proporcional entre fuerza y
variacion de la cantidad de movimiento o momento lineal de un cuerpo, es
decir, la fuerza es directamente proporcional a la masa y a la aceleracién de

un cuerpo.

Este principio determina el punto de aplicacién y la magnitud de las
fuerzas dindmicas ejercidas sobre estructuras, ya sea rigidas o en
movimiento, por los fluidos en movimiento. Para obtener el valor de estas
fuerzas se emplea la ecuacion del transporte de Reynolds. Asi que, para un
determinado volumen de control, la ecuacién de la cantidad de movimiento
resultante es:

——  d(m-v)

d — —
2F.. = =—|pvdV+ |p-v(v=-v.)-dA 34
- = dfip EJCP (v=v.)

El sumatorio de fuerzas del sistema corresponde a las volumétricas y

superficiales. Sustituyendo:

Ij;pﬁdlf—J'?s}ﬂA=%rj;p~x_-'dlf’+:jf};ﬁ—§~d§ 3.5)

ze

De la ecuacion resultante se extraen los siguientes términos:
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1. Uno relacionado con las fuerzas volumétricas del fluido.

2. El segundo que indica las fuerzas superficiales del fluido. El

desarrollo de dicho término se expone a continuacién:

— —_—

r=—-p-I+r7,
En el que [es la matriz Identidad, 7 es la matriz de esfuerzos
cortantes y p es la presién. La matriz de esfuerzos cortantes depende

de la viscosidad py de la direccién del gradiente de velocidadif .
ox
3. Representan la variacion de la cantidad de movimiento dentro de un
volumen fijo en el espacio con el tiempo y el flujo de la cantidad de
movimiento que pasa a través de la superficie que encierra al
volumen de fluido.

(V- p=m—m-v=cantmovimiento)Siendo nulo en caso de

régimen estacionario.

La ecuacidn de cantidad de movimiento en forma diferencial:

- -

- E‘ 1 N
p-f, —V-rngr‘F(pﬁ'} (3-6)
ct
Finalmente, la ecuacién de Navier-Stokes (3.7) se obtendra
mediante la sustitucién de la relacién de esfuerzos y deformaciones

en la ecuacién de cantidad de movimiento, dando como resultado la

ecuacion 3.7.

v, ov, c
i . P _ )]r'

p - - )(‘).' Ji o= - ic.. mi +

or C.TJ.

- (_p"’rg _Ju(
C.TJ [ ;

v O, -
Ty, Adiv(W) ) (3.7)
X C.Ti
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3.6- Vorticidad

Segun la ecuacién de Euler, la aceleracion es dada por dv/dt. Inicialmente se podria
llegar a la conclusién de que la expresion para la aceleracién es  ¢v/df pero seria
equivocada, ya que lo que expresa es la rapidez con que la velocidad cambia en un
punto fijo del espacio, en cambio lo que se busca es la variacién de la velocidad de un
elemento particular del fluido a lo largo de su recorrido. En el caso de que la trayectoria
presente una curvatura o el fluido sufre una aceleracién entre puntos, aparecera una
componente de aceleraciéon del elemento, aunque la velocidad en un punto
permanezca constante. De esta forma, la variacién de velocidad de un punto a otro

infinitamente préximo es dada por:

dv = v dt +ﬂdx + ov dy + ov
ot ox ay oz

dz (3.8)

Por lo que la aceleracion se describe como:

- - -

dv &v ov— ov— Ov—
= +—v. (3.9)

— ]} -_

dr o ot v &

Pudiendo reescribirlo:

-
[

w6y (3.10)
ot

dt
El segundo sumando que se observa en la ecuacion se denomina aceleracion
convectiva o aceleracién de transporte, el cual corresponde al ritmo de cambio de
la velocidad provocado por el cambio en la posicién de medida. La aceleracién local
es el primer sumando, y define el ritmo de cambio de la velocidad en un punto

concreto del flujo a lo largo del tiempo.

Empleado la identidad del andlisis vectorial:

- — —_ - =

(v-V)y = (ﬁx;)x;JrEV(m—' ) (3.11)

En el que se definird tanto un nuevo campo vectorial £2como el rotacional v
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QO=Vxv (3.12)
Esto ayuda a definir la identidad vectorial anterior como:

- — = ] ==2

(v- Vv = ﬁx;—FEVv (3.13)

Finalmente, se denomina a la vorticidad con el vector rotacional de v, que

cuando es cero, el flujo se considera irrotacional.

3.7- Ecuacién de Bernoulli. Conservacién de la Energia

El principio de Bernoulli describe el comportamiento de un liquido que se mueve
a lo largo de una corriente de agua. La ecuaciéon de Bernoulli viene dada por la
expresion obtenida mediante la ecuacion de la energia. Con el objetivo de que el valor
del nimero de Reynolds sea menor a 2300 se deben cumplir que la viscosidad sea
despreciable, las fuerzas masicas deriven de un potencial, la densidad sea constante y
el movimiento sea permanente, lo que significa un régimen estacionario. Por lo tanto,
se obtiene:

1
£+—vz +z =cle (3.14)

rg 2g

Con esto se puede interpretar que a través de una linea de corriente el
resultado de la ecuacién permanecera constante. Describiendo cada término de la

ecuacién:
D . .,
- —! Altura de presién
- Z:Altura geométrica
v2 . . .
- 2— : Altura cinética o altura de velocidad

‘. (P .
El sumando de las alturas de presién y geométrica — + Z se denomina

altura piezométrica, concepto importante ya que equivale a la altura que el liquido

llegaria a alcanzar en un recipiente abierto a la atmdsfera.
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La suma de los tres elementos de la ecuacién de Bernoulli conformar la

altura total, que representa la energia total por unidad de peso del fluido [5].

Energia por unidad de volumen antes = Energia por unidad de volumen después

2 2
5 + zpVy + pgh, = P, +3pv, + pgh,

Energia de| |Energia
presion cinética
unidad
volumen

El ejemplo citado a menudo de la
ecuacion de Bernoulli o "Efecto
) X Bernoulli" es la reduccion de presién
Velocidad de flujo /g 0cidad de flu jo,/ que ocurre cuando aumenta la

V, A velocidad del fluido,

>, V2> V4
___-_——_—*_
——-rr/_~\)— E I
P P<Pl
P Velocidad de fluido aumentada,
1 presién interna disminuida.

Figura 3.4.- Esquema Bernoulli en una tuberia con un cambio de seccion. [5]
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3.8- Efecto Venturi

También conocido tubo de Venturi es el experimento en el que un fluido en
movimiento dentro de un conducto cerrado, tras pasar a través de una zona con menor
seccion su aumento de velocidad es inversamente proporcional al de su presion (Fig.
3.5), por lo que se puede considerar a este efecto una consecuencia inmediata de las
ecuaciones de continuidad y la de Bernoulli. Se supone que los puntos 1 y 2 se
encuentra a la misma altura, pero sus secciones, S1 y S2 respectivamente, son
diferentes, la ecuacidon de Bernoulli obtenida es:

1 s 1 s
y25 +'Ei'ﬁn’1 =P, 4'?i'ﬁm’2 (3.15)

Los tubos de Venturi miden la velocidad y aceleracién de fluidos en conducciones.
En determinadas condiciones, cuando el aumento de velocidad es muy grande, se
llegan a producir presiones negativas, lo que quiere decir que, si en ese punto del
conducto se introduce el extremo de otro conducto, se producird una aspiracién del

fluido de este conducto, que se mezclara con el que circula por el primer conducto.

Debe tenerse en cuenta el fenémeno de la cavitacidn, el cual ocurre si la presién
en alguna seccion del tubo es menor que la presién de vapor del fluido. Problema que

no ocurrira en este estudio.

Figura 3.5.- Esquema efecto Venturi. [5]
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3.9- Viscosidad

Como se ha mencionado anteriormente, la viscosidad es una propiedad que poseen

todos los fluidos reales y la causa de las fuerzas de rozamiento. Por lo que, en el caso

de una tuberia, por ejemplo, aquellas capas del fluido que se encuentren mas cercanas

a las paredes, siendo las mas lentas, frenaran a las capas mads internas, que son a su vez

las mas rapidas, por lo que aparece una distribucién de velocidades como la

representada en la Figura 3.6.

ydimension
placalimite (2D, A
enmovimiento) | velocidad,u
,: Eension
ngencial, T
fluiclo gradiente du

Ja_:l'

placa limite (2D, estacionana)

Figura 3.6.- Distribucion d

el gradiente de velocidad de un fluido [2]

La llamada capa limite es la causante de esta distribucién de fuerzas, este

fenémeno ocurre en la superficie del objeto. Dicha capa limite es una zona muy

estrecha como se observa en la Figura 3.7. En la que la velocidad del fluido respecto

al cuerpo pasa del valor cero, en el caso real, al valor de la velocidad nominal del

fluido correspondiente al deslizamiento sobre la superficie en un caso ideal como el

mostrado en la Figura 3.8.

Capa Limite

— |

(a) Placa plana delgada.

v

(b) Cuerpo aerodindmico.

Separacion

Capa limite Capa limite &
(S @a
(&)
U. Estel
Bo
(=)

(¢) Cuerpo obstructor.

Figura 3.7.- Flujo y capa limite alrededor de diferentes cuerpos. [Fuente: Google imagenes]
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| VELOCIDAD DEL
—+~| INFINITO
> |
v %l
|RES= i TRBAS LSS
P et = >/
P = /7  incremento de CAPA LIMITE
> — velocidad
7~ =

Figura 3.8.- Distribucion del gradiente de velocidad en un fluido y la capa limite [4].

Debido a estas fuerzas de rozamiento se produce una disipacién de energia
(Figura 3.9) esto se debe tener en consideracién para la ecuacion de la energia, siendo

en este caso que el flujo va de A a B.

&JFLVAZHA_M =&+iv32+23 (3.16)
rg 28 rg 2g

-

Figura 3.9.- Energia disipada a lo largo de una seccion. [4]

En la cual Ah,p es la pérdida de carga lo que quiere decir que es la energia

disipada entre A y B por unidad de peso del fluido.
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3.10- Régimen Laminar o Turbulento

El régimen de movimiento de un fluido puede ser de dos tipos, esta clasificacién se

lleva a cabo segin la importancia relativa existente entre las fuerzas viscosas y de

inercia. Estos tipos de regimenes son:

de materia entre las distintas capas.

Re
7i

el movimiento es desordenado mezcldndose entre las distintas capas.

= M <2300 (3.17)

Régimen laminar o de Poiseuille: Se considera laminar a un flujo cuando las

particulas del fluido se mueven en lineas paralelas, sin que se produzca mezcla

Régimen turbulento o de Venturi: Se considera turbulento cuando en el fluido

El tipo de fuerzas de rozamiento que apareceran dependen de si el flujo es laminar

o turbulento. Como ya se ha enunciado en el flujo laminar las particulas se mueven en

lineas paralelas por lo que las fuerzas ejercidas entre las distintas capas de dicho fluido

son tangentes a la direccién del movimiento. Ocurriendo lo opuesto en el caso de

régimen turbulento en el que aparece una segunda componente o segundas fuerzas,

llamadas esfuerzos de Reynolds o aparentes, a la fuerza de rozamiento por la mezcla

presente entre las distintas capas.

Flujo-Turbulento

\)\3 »
e e e

Flujo Laminar
S
— > —»
. R .
. > >

Figura 3.10.- Tipos de regimenes. [4]

pag. 30



3.11- Fluidos Newtonianos y No Newtonianos

Se ha definido un fluido como una sustancia que se deforma continuamente bajo la

acciéon de un esfuerzo cortante, en ausencia de éste

la deformacidon no existe. A los

fluidos se los puede clasificar en forma general segtn la relacién que existe entre el

esfuerzo cortante aplicado y la rapidez de deformacién resultante.

¢ Fluidos newtonianos: Se denominan asi a aquellos fluidos en los que el esfuerzo

cortante es directamente proporcional a la rapidez de deformacién. Poseen

régimen laminar, viscosidad constante y sélo dependen de la temperatura. Las

fuerzas de rozamiento que influyen en ellos son tangentes a la direccién del

movimiento, por ello se comportan de diversas formas dependiendo de la

rapidez con la que varia la velocidad en la direccién perpendicular a la

. . . ov ..
superficie, esta rapidez es representado por poe Cuando esta relacion es de

proporcionalidad en un fluido se lo denomina fluido newtoniano tal como se

observa en la Figura 3.11. Por lo que en los fluidos newtonianos las fuerzas de

rozamiento existentes entre las capas de fluido en movimient, para una

superficie de contacto dS, vienen dadas por la férmula de Newton.

ov

dF, . =—u—dS

roz

on

{1 representa el coeficiente de rozamiento y

la velocidad en cada elemento de superficie

funcién de la tensidon cortante resulta:

OF,. &
= — — = Jl‘{
oS on

Esta expresion, llamada Ley de Newton

(3.18)

av
5, dS la componente normal de

. Escribiendo esta ecuacién en

(3.19)

, la forman la derivada de la

velocidad en la direccién normal al movimiento y la constante de

proporcionalidad p, la cual es el coeficiente de viscosidad dinamica que depende

de las propiedades del fluido, indicando con signos negativos que se trata de una
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fuerza de rozamiento que se opone al movimiento. Las unidades de la viscosidad

dindmica en el sistema internacional son [kgms!] o [Nsm?=Pa s].

Plastico

No- Newtoniano

No- Newtoniano
Newtoniano
Dilatable

Esfuerzo cortante: T

Razén de deformacion tangencial: du/dy

Figura 3.11.- Tipos de regimenes. [4]

Bajo condiciones normales, fluidos como el agua o el aire son practicamente

newtonianos.

Fluidos no newtonianos: Aquellos en los que el esfuerzo cortante no es
directamente proporcional a la rapidez de deformacién. La viscosidad dinamica

no es independiente de la velocidad de deformacion.

Los fluidos no newtonianos se encuentran entre fluidos comunes, como por
ejemplo la pasta de dientes, la cual si no se presiona no sale al exterior,
independientemente de si estd el tubo abierto, por lo que solo se comporta
como un fluido cuando se presiona el tubo. Para determinar donde comieza a
comportarse la pasta de dientes por ejemplo, como un sélido existe el esfuerzo
de cedencia o limite, cuando un fluido se encuentra por debajo de dicho
esfuerzo se dice que se comporta como so6lido. Por lo que la definicién de fluido
es valida para aquellos materiales que tienen un valor cero para este esfuerzo

de cedencia.
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3.12- La sangre como fluido

En el sistema circulatorio la sustancia circulante esta compuesta por sangre y
la linfa. Pero este estudio se centrara solo en la sangre, la cual esta compuesta
aproximadamente de un 55% de plasma (principalmente agua) y de un 45% de células

en suspension (globulos rojos 99%, glébulos blancos y plaquetas 1%).

Primeramente, se debe tener en cuenta que la sangre es un fluido no
newtoniano, que depende de muchos factores, lo cual complica su estudio. Aunque
para los valores tipicos de la sangre en adultos sanos, no se observan grandes
diferencias en el flujo principal entre los casos newtoniano y no newtoniano. Los
modelos newtonianos generalizados de la sangre presentan en flujo laminar ventajas
que, junto con un modelado constitutivo mas preciso del comportamiento de la sangre,
los hace atractivos para su utilizaciéon en simulaciones computacionales del flujo
sanguineo. Todo esto, junto a la simplicidad de implementacién a partir de un cédigo

de calculo para fluidos newtonianos justifica su utilizacion [6].

MATERIAL DENSIDAD (kg/m’)
Aire (1 atm, 20°C) 1.20
Etanol 0.81 x 10’
Benceno 0.90 x 10’
Hielo 0.92 x 10°
Agua 1.00 x 10°
Agua de mar 1.03 x 10°
Sangre 1.06 x 10°
Glicerina 1.26 x 10°
Hormigén 2x 10°
Aluminio 2.7x 10’

Figura 3.12.- Densidades de algunas sustancias comunes [1]

Por lo tanto, suponiendo la sangre como un fluido newtoniano se pueden explicar
los procesos de circulacién sanguinea y sus fenémenos desde la parte fisica aplicando

conceptos de la mecdnica de fluidos explicados anteriormente como son la viscosidad,
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la presién y las diferencias entre flujo laminar y turbulento, entre otros. El brazo de
una persona se puede asemejar al funcionamiento de un manémetro de presion, ya
que la arteria es el extensor que va conectado a un transductor para medir la presién,
estos transductores son eléctricos, puentes de Wheatstone, y segun el voltaje que

genera la presidn, se grafica y se puede observar y valorizar.

Subddavia

An.axilo((\\

]
e

Art
Braqual Profunda
. /
/)
—— P
4
)/

art, Ulnar

Figura 3.13.- Esquema circulatorio [6]

En este estudio las presiones tomadas seran las que se encuentran en la raiz aortica

a la entrada y a la salida de la sangre.

A partir de la viscosidad de la sangre se puede determinar si es un flujo turbulento
o lo es laminar. Y sabiendo la fluidez de la sangre en una arteria coronaria se puede
obtener cudnto ha disminuido el conducto sanguineo y la cantidad de flujo de sangre

que atraviesa dicha arteria.

La ecuacién de Hagen-Poiseuille, esquematizada en la Figura 3.14, enuncia que si
se reduce el didmetro de la arteria, la fuerza aumenta, lo que demostraria que el corazén

estaria realizando un esfuerzo de mas.
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Q= t AP rt I - radio del vaso
8 nL AP - gradiente de prezion

Figura 3.13.- Esquema obtencidn ecuacion de Hagen-Poiseuille [6]

La sangre practicamente en su totalidad presenta un flujo laminar, solo en
determinadas condiciones es turbulento, pero igualmente los principios de la

hidrodindmica no se aplican a la sangre por dos motivos:

1- Los conductos sanguineos no son tubos rigidos, y al ser eldsticos pueden suceder

cambios que varien algunas propiedades.

Figura 3.14.- Seccion de arteria [6]

2- Lasangre es un fluido no newtoniano, ya que su viscosidad aumenta cuando el

volumen que ocupan los glébulos rojos es mayor, a este volumen se le denomina
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hematocrito, ademas la viscosidad de la sangre varia con los cambios en la
temperatura. En los momentos en que el radio de la arteria aumenta, la sangre
no sigue el comportamiento de la ecuacién de Hagen-Poiseuille, ya que al
realizar una grafica velocidad-presidn se observar que aumenta la resistencia y
segin Reynolds, cuando cambia la resistencia hidraulica repentinamente se

convierte en flujo turbulento.

Al aplicar el principio de Bernoulli y la ley de Laplace, se pueden conocer los
motivos de problemas posteriores a la cirugia, un ejemplo seria la estenosis, en ella
el flujo de la sangre es constante y depende del radio de los conductos sanguineos,
cuando este radio disminuye la velocidad de la sangre aumenta se produce el
fenémeno mencionado. Al salir el fluido de la zona de la estenosis hacia un drea de
mayor didmetro la velocidad disminuye produciendo un aumento de la presién
sanguinea, fendmeno que se puede explicar mediante la ecuacién de Bernoulli. En
este punto del conducto un aumento de presién hace que haya un aumento de la
tension superficial, ley de Laplace, y del didmetro del vaso, lo que provoca que la
velocidad del fluido disminuya y que la presién sanguinea aumente. Este proceso

es llamado dilatacion post-estendtica [6].

o flujo

- presion

“¥- gradiente de presién

160 8

relacién flujo-presién

140

100

gso

60

n¥in ormiHan

40

20

o 90 180 270 360

grados de arco de un ciclo cardiaco

Figura 3.15.- Tabla relacién flujo presion [6]
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Tras estos apuntes se puede concluir:

La forma y didmetro de los vasos sanguineos influye de forma directa en la

velocidad y el flujo de la sangre en el sistema circulatorio.

La viscosidad de la sangre depende de la temperatura del vaso, de la hemo-

dilucién y de la cantidad de hematocritos presentes en el fluido.

Las leyes y principios de la mecdnica de fluidos ayudan a esclarecer dudas
sobre algunos inconvenientes presentes en la cirugia cardio-vascular y el

sistema circulatorio y a su vez proporcionarles una solucién efectiva.

La aplicacién de conceptos fisicos y fisiolégicos conjuntamente aportan su
desarrollo a nuevas técnicas y equipos ttiles a las distintas especialidades

médicas.
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4. FUNDAMENTOS BIOLOGICOS: APARATO CIRCULATORIO
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4. FUNDAMENTOS BIOLOGICOS: APARATO CIRCULATORIO

En este capitulo se describirdn las propiedades anatémicas y_fisiologicas de una
valvula adrtica. Inicialmente se analizaran el corazén y el ciclo cardiaco, luego la anatomia,
las funciones de la valvula y las prétesis valvulares y finalmente la mecdnica del

movimiento.

El sistema cardiovascular se encargar principalmente de transportar, la sangre
actuaria como el vehiculo de transporte y las arterias, venas y vasos sanguineos serian su
recorrido, por el que debe llevar oxigeno, nutrientes, desechos celulares, hormonas y otras
sustancias vitales para el equilibrio corporal desde las células y hasta estas. Pero todo esto
no seria posible sin la fuerza que proporcionan los latidos y la tensién arterial para el

movimiento de la sangre.

Se puede pensar en el sistema cardiovascular como en una bomba muscular
(corazén) con valvulas unidireccionales y un sistema de tuberias (arterias, venas y

capilares) por el que circula la sangre.

4.1 El corazén

El corazén es un drgano con una composicién mayormente muscular, su funcién
consiste en proporcionar la propulsién necesaria al sistema circulatorio, gracias a su accién
de bombeo por succidn, la sangre es empujada hacia los pulmones donde se oxigena, luego
regresa al corazon y tras esto fluye a través de todo el organismo, transportando el oxigeno

indispensable para la vida.

Durante el latido del corazén se pueden percibir los sonidos que se producen al
cerrarse las valvulas. El primer sonido cardiaco lo producen el cierre de las valvulas
auriculoventriculares, mientras que es segundo es generado por el cierre de las valvulas
adrtica y pulmonar. Cuando existen valvulas defectuosas ademds de reducirse la eficacia

del corazoén, se pueden escuchar sonidos cardiacos anormales, los llamados soplos.
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= Tronco pulmonar

Pericardio

|
. Apice del corazén

Diafragma

Figura 4.1.- Cavidad toracica [7]

El corazoén tiene el tamafio de un pufio aproximadamente, en €l hay dos auriculas que

actian como cavidades receptoras y dos ventriculos que actian de unidades emisoras.

Se encuentra situado en el centro de la cavidad toracica, entre los pulmones. El corazén
esta rodeado por un saco membranoso llamado pericardio. Entre éste y el corazén hay un
liquido que reduce fricciones. En el corazén hay cuatro valvulas que hacen que la sangre

fluya en una sola direccién:

e Dos situadas entre las auriculas y los ventriculos: valvulas tricispide (derecha)

y mitral (izquierda).

e Dos que protegen las bases de las arterias la aorta y la pulmonar, arterias que

salen de los ventriculos: valvulas semilunares pulmonares y adrticas.
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En total el corazén esta compuesto de:

e (Cuatro camaras

e Auricula derecha

e Ventriculo derecho
e Auricula izquierda

e Ventriculo izquierdo

e Tres valvulas:

1- Vélvula tricispide: Ubicada entre la auricula derecha y el ventriculo
derecho.

2- Valvula pulmonar: Entre el ventriculo derecho y la arteria pulmonar.

3- Valvula mitral (MV): Ubicada entre la auricula izquierda y el
ventriculo izquierdo.

4- Vialvula adrtica (AV): Se sitta entre el ventriculo izquierdo y la aorta.

Vena
pulmonar

Vena cava
inferior

Figura 4.2.- El corazdn: auriculas, ventriculos y valvulas [8]

Las valvulas tricuspide y mitral se llaman valvulas auriculoventriculares porque
estan ubicadas entre el ventriculo y la auricula. Las valvulas adrticas y pulmonares se

Ilaman aortoventricular [7].
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4.2 El ciclo cardiaco

El ciclo cardiaco es el periodo comprendido entre el comienzo de un latido del
corazén y el inicio del siguiente, dura aproximadamente un segundo, incluyendo
periodos alternos de contraccién y liberacién. Para cada camara del corazén, el ciclo

cardiaco se puede dividir en dos fases.

Durante la contraccién o la sistole, la presién del ventriculo izquierdo aumenta hasta
que se supera la presidn en la aorta, lo que provoca la apertura de esta tltima de manera
que permite el paso de la sangre a la aorta, como se aprecia en la imagen de la derecha de
la Figura 4.3. Cuando la sistole concluye, la presién del ventriculo disminuye
rapidamente y la presién de la aorta permite que la vélvula se cierre. Esta fase se llama

didstole o fase de relajacion.

Diastole

Valvula
aortica abierta

Valvula
mitral
cerrada

Valvula
mitral abierta

Yentriculo
izguierdo

Figura 4.3.- Mecanismo valvular normal [9]
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Sistole Diastole Sistole

Figura 4.4.- Tendencia de la frecuencia cardiaca durante las fases de la sistole y la diastole. [10]

Analizando detalladamente el ciclo cardiaco:

La auricula derecha, a través de la vena cava superior e inferior, recibe la sangre
pobre en oxigeno de la circulacién sistémica. La sangre fluye desde la auricula derecha
hacia el ventriculo derecho a través de una valvula, formada por tres solapas fibrosas
también llamadas ctspides que componen la valvula auriculoventricular derecha,
también conocida como valvula trictispide. Los extremos libres de las ctspides atacan a
los tendones que se originan en los musculos papilares que se ramifican desde la superficie
interna del ventriculo. Las cuerdas tendinosas limitan el movimiento de las cuspides y
evitan el reflujo desde el ventriculo hacia la auricula correspondiente. El flujo sanguineo,
a través de la valvula semilunar pulmonar, pasa al tronco pulmonar y, a través de las
arterias pulmonares, llega a los pulmones. Desde los capilares pulmonares, la sangre ahora

rica en oxigeno fluye hacia las venas pulmonares. El ciclo se resume visualmente en la

Figura 4.5.
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Leches capilares
de los puimones
donde se
produce el
intercambio

Circuito pulmonar
Arterias

monares

Valvula pulmonar semilunar Valvula mitral

Valvula tricuspide

Valvula adrtica semilunar

Leyenda:
=Sangre

F¥ capilares

de todos los

rica en oxigeno tejidos corporales
¥ pobre en CO, J el donde se produce
[l=Sangrepobre & 9 el intercambio

en oxigeno y rica en CO, gaseoso

Figura 4.5.- Circuito sistémico [7]

Desde la parte posterior, la auricula izquierda recibe sangre oxigenada que
posteriormente pasa, a través de la valvula mitral, al ventriculo izquierdo. La valvula
adrtica permite el paso de sangre rica en oxigeno de la auricula izquierda al ventriculo
izquierdo, evitando el reflujo en la direccién opuesta. El ventriculo izquierdo es la camara
mas poderosa de las cuatro, por lo que su pared muscular tiene un mayor tamafio, ya que

es la que debe bombear la sangre por toda la ruta sistémica [7].

Desde el ventriculo izquierdo, la sangre llega a la aorta ascendente pasando a

través de la valvula semilunar adrtica.
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Vaélvula mitral Valvula tricaspide

Figura 4.6.- Valvula corazon, vista superior [11]

Por lo tanto, en el ciclo cardiaco la funcién de la sangre es el del transporte (oxigeno,

nutrientes, ...) y las valvulas controlan el flujo. [11]

El ciclo cardiaco como ya se ha mencionado, engloba todo lo que se produce entre
dos latidos cardiacos consecutivos. Durante la didstole, las cdmaras se llenan de sangre,
mientras que, en la sistole, las camaras se contraen y expulsan su contenido, como se
puede observar en la Figura 4.7. 1 periodo que dura la didstole es superior al de la sistole.
Estas fases son en las que se centrard este estudio, sobre todo en la didstole que es la fase
en la puede producirse el prolapso de las valvas, situacién que se busca corregir con este

estudio.

Auricula izquierda
Auricula derecha

Ventriculo

izquierdo |
i __};:.—Q J
Ventriculo —— N/
derecho
Llenado Contraccion Contraccion Relajacion
ventricular auriculas ventriculos

Figura 4.7.- Proceso de los latidos [7]
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Un término a conocer seria el volumen sistdlico (VS), que consiste en la cantidad de
sangre que es expulsada en cada sistole desde el ventriculo izquierdo, es decir, el volumen
de sangre bombeada por cada latido (contraccién). Siendo de entre 60 a 80 ml en la
mayoria de adultos, pudiendo alcanzar los 200ml en entrenados en ejercicios de maxima

intensidad (en no entrenados 100-120 ml).

También debe tenerse en cuenta el gasto cardfaco, el cual representa el volumen total

de sangre bombeada por los ventriculos en un minuto:

Gasto cardiaco= frecuencia cardiaca x volumen sistdlico. Q= FC x VS

Ejemplo: Q = 80 latidos minuto x de 60 a 80 ml = 4,8 a 6,4 litros por minuto.

En el cuerpo de un adulto medio hay alrededor de 5 a 6 litros de sangre en hombres
y de 4 a 5 litros en las mujeres; por lo tanto, esto significa que toda nuestra sangre es

bombeada a través del corazén una vez cada minuto [7].

La valvula adrtica natural

Se podria considerar a la valvula adrtica como la puerta de salida del corazén,
debido a que se sitia entre el final del ventriculo izquierdo y el comienzo de la aorta,
en estrecha cercania de los senos coronarios [12]. Se sitda en el interior de la raiz

adrtica la cual estd formada por:

* Unidn ventriculoarterial o anillo adrtico
» Valvula adrtica
* Senos adrticos o senos paranasales de Valsalva

= Unidn sino-tubular
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La raiz adrtica estd unida al miocardio ventricular izquierdo en el 45% de su
circunferencia y el 55% restante a la estructura fibrosa (vdlvula mitral y tabique

membranoso).

Supracoronary
aorta

Sinuses of
Valsalva

Sinotubular
junction

Aortic
annular
base

Aortic root

Figura 4.8.- Raiz aortica [13]
La valvula adrtica es una estructura bioldgica que consta de tres cuspides
moviles. Consiste en un anillo fibroso, que comprende tres anillos de coldgeno

semicirculares que actian como un borde de unién para el borde inferior de cada

ctspide desde la cual el seno de Valsava se ramifica, uno para cada ctspide.

Nodule

Aortic sinus

Right Posterior Left
Semilunar cusps

Figura 4.9.- Vision de corte valvula adrtica [12]
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Las cuspides, también llamadas ctispides semilunares se distinguen en:
= (Cuspide posterior
= (Cuspide derecha

» (Cuspide izquierda

Dichos senos podrian describirse como tres velos colocados dentro de una
circunferencia como nidos de golondrina y con la consistencia de una bolsa de plastico,
por lo que al contraerse el corazén y expulsar la sangre de su interior los velos quedan
pegados a la pared de la aorta sin presentar resistencia al flujo de sangre, mientras que
cuando el corazén inicia el proceso de llenando , los velos se desplazan hacia el centro

uniendose para bloquear el posible retorno de sangre al corazén [12].

Aortic Valve Closure and Currents

Figura 4.10.- Cierre de la valvula aortica y corrientes [13]

Para desarrollar el estudio sobre las valvas o ctspides de la valvular aética se deben

conocer conceptos claves de las partes mas caracteristicas de la ctspide:

= Borde libre: Durante la didstole, hace frente a las otras dos

cuspides a través del borde libre de las aletas.

= Superficie de coaptacion: FEl drea de contacto entre las tres

aletas se llama superficie de cooptacion.
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= Nédulo de Arancio: Sitdado n el centro del borde libre

permite el cierre de la valvula.

= Tridngulo intercuspideo o intervalvar: Se denomina asi al

espacio triangular que subyace a las dos alas.

= (Comisura: Linea de acercamiento de las aletas de la valvula,

impide el paso de sangre cuando estan cerradas.

= Unidén seno-tubular: Situada directamente encima de la

comisura, presenta una forma circular, compuesta
principalmente de tejido eldstico y que tiene como funcién
soportar el ataque de la ctspide adrtica. Esto representa el
final de la raiz adrtica y determina la conexién con la aorta

ascendente. Se puede observar en la Figura 4.8.

Aunque la configuracién mas comun de la valvula adrtica es la trictspide, tres velos,
puede presentarse una estructura con solo dos velos, denominada bicuspide, este tipo
de vélvula es un defecto congénito del corazén, el mds comun en el ser humano con
una prevalencia de enter el 1 y el 2% de a poblacién (mds comun en hombre que en
mujeres), aunque los individuos afectados pueden mantener una funcién valvular

normal, en etapas mas tardias de la vida puede presentar complicaciones [14].

Figura 4.11.- A la izquierda, se visualiza una valvula tricispide normal mientras que, a la
derecha, se representa una valvula adrtica bicuspide. Se pueden ver facilmente las diferencias en
la informacion de la valvula que hace que el flujo de sangre asuma trayectos no
conformacionales. [14]
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Las véalvulas desempefan un papel crucial durante el ciclo, ya que garantizan la
unidireccionalidad del flujo sanguineo. Son estructuras pasivas que responden al
gradiente dinamico de presiéon generado por las contracciones de las paredes del

corazén, causadas por procesos quimicos, mecanicos y eléctricos.

Diastole Systole

Annulus bottom

Figura 4.12.- Proceso de apertura y cierre de las valvas [13]

Las valvulas estan sometidas a cargas continuas de traccién, compresion y flexién
durante los ciclos. La respuesta de la valvula depende de las caracteristicas anatémicas
de la misma, de las propiedades de los tejidos y de cémo se mueven las paredes

cardiacas. Esto genera un problema de interaccién fluido-estructural (FSI).
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Ademais, las tensiones mecanicas que ocurren actian sobre las células endoteliales
que recubren las valvas de la valvula y, junto con los factores genéticos y otros factores
ambientales, pueden desencadenar procesos bioquimicos complejos que podrian

conducir a la calcificacién de la remodelacién y estenosis del tejido.

4.3.1 Estructuras de la vilvula aértica

La funcién y las caracteristicas morfoldgicas de la vdlvula adrtica estan intimamente
relacionadas con la raiz adrtica, la cual une el ventriculo izquierdo con la aorta
ascendente. Las estructuras que se hayan en la rafz adrtica se han enunciado

brevemente en el apartado anterior pero algo mas detallados son:
Sinus of Valsalva

Lunula

Aorta
Transverse
Coronary
ostium Aortic ring .
Annulus
fibrosus Sinus of J
Valsalva s Arterialis

i

Fibrosa

Ventricularis

Spongiosa
Myocardium

Figura 4.13.- Partes valvula aértica [13]

* Senos de Valsalva: Protuberancias de la raiz definidas por la insercién de la

valvas y la unién sinotdbular distalmente, la esctructura de nido de
golondrina anteriormente mencionada, Figura 4.13. Se denominan asi en
relacién con el nacimiento de las arterias coronarias (no coronario, derecho
e izquierdo). Entre sus funciones favorecen la formacién de remolinos con
la apertura y cierre de los velos y distribuyen las fuerzas de tension lo que

protege los velos del choque con la pared adrtica.
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* Velos: Presentan una forma semilunar y un movimiento pasivo. En su zona
superior se encuentra el borde libre o linula y en el puno central de este el
nodulo de Arancio. Separan hemodindmicamente el ventriculo izquierdo y
la aorta. Los velos estan formados por tres capas: la capa endotelial de la
aorta, la capa muscular y el esqueleto fibroso, el cual tiene el mayor soporte

estructural y se encuentra a continuacién del anillo.

» Comisuras: Zona de insercion paralela de los velos adyacentes. Favorecen la

apertura y cierre valvular a la vez.

* Tridngulo intervalvar: Area bajo las comisuras. Independiza la funcién de

cada velo-seno [13].

4.3.2 La valvula adrtica estendtica

En los casos en que la valvula falla, pueden producirse dos cosas: que no se cierre
adecuadamente, denominado como insuficiencia, o que no se abra, lo que se conoce

como estenosis aortica.

La estenosis adrtica se refiere al estrechamiento de la valvula adrtica a través de la
cual pasa el flujo sanguineo. Este tipo de patologia mengua la eficiencia del corazén y,
debido a esta obstruccion, el ventriculo izquierdo se ve obligado a aumentar su presién
de empuje, es decir, tiene que esforzarse mds para bombear la sangre. Para llevar a
cabo este trabajo extra, los musculos de las paredes del ventriculo se vuelven mas
gruesos (hipertrofia ventricular) o sea un agrandamiento de la pared cardiaca. Si el
grado de estenosis es leve, el paciente aun puede llevar un estilo de vida normal,
controlando peridédicamente la situacién. Si el problema continua, la cantidad de
sangre que sale del corazén al resto de los 6rganos se vera disminuida, produciendo un
serio problema que puede llevar a la muerte si no se remedia. Con una estenosis

valvular notable, la valvula puede ser trasplantada [12][15].
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Valvula Estenosis de la

Posicion de aortica normal  valvula aértica

\! ( la valvula
\ aortica en el

Abierta

o

Cerrada Cerrada

Figura 4.14.- Comparativa entre valvula sana y valvula estenética [12]

4.3.3 Préstesis de valvula adrtica

La cirugia para implantar una valvula adrtica se puede resumir a grandes rasgos en

las imagenes de las Figuras 4.15 y la 4.16 [15].

A. Incision quirdrgica B. Division del esternon e incision
del pericardio

Aplastamiento de la aorta

para bloquear el flujo Incision del pericardio

Esternén

C. Incision de la aorta D. Insercion de la protesis
y extraccion de la valvula valvular con puntos de sutura

Incision de la aorta

Figura 4.15.- Proceso de sustitucion [15]
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Una protesis valvular cardiaca es una pieza en forma de valvula confeccionada
expresamente para sustituir una valvula cardiaca enferma o dafada en el corazén. Las

valvulas artificiales se pueden clasificar en:

* Mecdnica: la cual esta fabricada con materiales de gran duracién y resistencia,

como el tefldn, titanio o carbon pirolitico.

- Ventajas: Resistencia notable y larga vida. Recomendado para

pacientes mas jovenes.

- Inconvenientes: Es posible que se formen coagulos de sangre en

la superficie de la vélvula. Estos coagulos podrian dar lugar a
trombosis. Por esta razon, los pacientes con una valvula
implantada generalmente deben tomar un medicamento

anticoagulante para prevenir estas complicaciones.
* Bioldgica: la cual estd preparada a partir de una valvula cardiaca animal, como el
cerdo. Tienen menos riesgos de complicaciones por trombos o codgulos, pero su
duracion es limitada y necesitan un recambio con los afios.

- Ventajas: Hay menos peligro de formacién de coagulos de sangre.

- Inconvenientes: son menos duraderos, por lo que no se

recomiendan para pacientes mas jovenes.
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A. Se extrae la
valvula danada

Valvula mecanic

B. Se cose la
valvula mecanica
o de tejido en
su lugar

D Healtwse, InCorporaied

Figura 4.16.- Sustitucion valvula [15]

A continuacion, se exponen unas imdgenes de varios tipos de reimplantes

valvulares.

Figura 4.17.- Valvula Sorin bicarb6n mecanica a doble disco y valvula Sorin pericarbon bioldgica [16]

Figura 4.18.- Valvula St. Jude mecanica a doble disco con carbon pirolitico y valvula biolégica “Epic” [16]
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Igualmente, la prétesis de valvula cardiaca puede sufrir diversas enfermedades que

frecuentemente requieren de un recambio [15][16]. Estas son:

e Enfermedades congénitas del corazén con deformidades valvulares.

e Lesiones producidas por la fiebre reumatica.

o Lesiones degenerativas por desgaste y calcificacién, sobre todo, en personas

ancianas. Por ejemplo: estenosis adrtica calcificada e insuficiencia de la valvula

mitral.

4.3.4 Técnicas de reparacion de la valvula aértica

En las dos ultimas décadas la practica de reparacion de la véalvula adrtica ha
incrementado su practica quirdrgica, aunque estas técnicas se iniciaron hace 50 afios.
Seguin los datos del Registro Nacional del 2012 en Espafia de los 4.300 procedimientos
aislados por valvulopatia adrtica, se llevaron a cabo 56 casos de reparacion de velos y
100 casos de reparacién con sustitucién de la raiz. Segun el registro del Grupo de Trabajo
de Valvulopatia de la Sociedad Espafiola de Cirugia Toracica Cardiovascular del afio
2009 al 2011 se ha observado un incremento progresivo en las reparaciones adrticas, del

2.4, el 2,6%y el 3%.

Al realizar una reparacién de la valvula adrtica, tanto dicha reparacién como sus
resultados dependen de las diferentes etiologias de la insuficiencia aértica y las diversas
formas anatomo-patolégicas, a su vez también se deben considerar factores como la
edad, la comorbilidad del paciente, la experiencia del cirujano y los resultados de las

actuales prétesis valvulares adrticas (bioldgicas y mecanicas).

En la reparacion adrtica la reconstruccidén tridimensional es un factor clave, ya
que incluso en aquellas formas mas sencillas, la unidad funcional de la raiz adrtica debe
de ser preservada y/o reconstruida. Mediante técnicas de imagen se ha estudiado y

posteriormente descrito la unidad funcional de la raiz adrtica, o bulbo adrtico. El

pag. 56



conocimiento de esta ha conseguido facilitar la comprensién de su funcionalidad fisio-

patologica y los mecanismos implicados en la insuficiencia valvular.

Las dimensiones fisiologicas de la raiz adrtica cambian segun la edad, el sexo y la
superficie corporal, esto no permite establecer unos tamafios patoldgicos para tratarlo.
Por ello existen numerosas técnicas en la reparacién de la valvula adrtica. A
continuacién, se enuncian diversas técnicas segun los componentes estructurales

alterados:

Técnica para la dilatacién aislada de la unién sino-tubular (UST).

- Técnicas para la dilatacion del anillo adrtico (unién ventriculoarterial).

- Técnicas de la raiz o cirugia de la raiz adrtica, en ella que se recambia todo el
bulbo con la conservacién de los velos y la reimplantacién de los ostium

coronarios.

- Técnicas para la cirugia de los velos adrticos.

4.3.5 Técnicas de preservacién de los velos adrticos

La reparacién de los velos adrticos es un procedimiento que requiere de una gran
reproducibilidad en la técnica. Los objetivos de las técnicas van encaminados a restablecer la

anatomia de los velos, destacando los siguientes aspectos:

- Altura anatémica de los velos mayor de 19-20 mm. En el caso de una

discrepancia entre velos > 2 mm, probablemente existe un prolapso.

- Altura efectiva de los velos, medicidn ecocardiogréfica, > 9- 0 mm.

- Superficie de coaptacidén entre velos > 9-10 mm o > 4 mm.

- Didmetro del anillo adrtico < 25 mm.
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Altura simétrica de las comisuras.

Simetria en el tamaifio de los nadires de los velos.

Coaptacién de los velos por encima del plano del anillo aértico.

Preservar la movilidad de los velos. Un velo poco mévil o inmévil deriva en un

deterioro con estenosis o regurgitacion.

Las técnicas mas empleadas son:

1- En el prolapso de los velos (Fig. 4.19):

Acortamiento de velos mediante reseccién triangular.

Acortamiento de velos mediante plicatura con punto.

Resuspension del borde libre del velo.

Extensiéon-ampliacién, parcial o completa, de la superficie del velo mediante un

parche de pericardio bovino o autdélogo, lo que aumenta la superficie de contacto

entre velos.

Parche pericardio (bovino o autdlogo) en las perforaciones de velo.

2- Otras técnicas mas especificas son:

Casos de perforaciones de velos por endocarditis, en estos se procede a la sutura

de parche de pericardio (Fig. 4.17).

Fenestraciones de los velos.
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- Envalvula adrtica bictspide-unicuispide: liberacién y descolgamiento del anclaje

mural del rafe displasico.

- En valvula adrtica unicispide: formacién parcial o completa de un neovelo con

parche de pericardio bovino o autdlogo.

- Con los casos de insuficiencia valvular con areas intercomisurales dilatadas se
emplea el punto-sutura subcomisural o de Cabrol. Con esto se aproximan los
velos a nivel comisural, reduciendo el anillo aértico y el estrés de los velos en

esta drea comisural y aumenta el drea de coaptacién entre ellos [17].

Figura 4.19.- Técnicas de reparacion de velos adrticos. A) Acortamiento de velos mediante
plicatura del borde. B) Acortamiento de velos mediante reseccion triangular del borde. C) Parche
de pericardio en perforaciones de velos. D) Resuspension del borde libre del velo, mediante
fruncido con sutura. E) Ampliacién completa de la superficie del velo con parche de pericardio.
F) Punto-sutura subcomisural de Cabrol reduciendo-plicando la unién aortoventricular; el punto
es apoyado en teflon [17].

Este ultimo apartado representa el caso de estudio, ya que como se ha explicado al
sustituir la parte dafiada de la raiz adrtica, la artificial presenta una reduccién de didmetro de
entre un 20 y 25% lo que provoca que al mantener los velos naturales estos prolapsen ante

esta reduccion de area. El prolapso es peligroso, ya que, al encontrarse justo debajo de la

pag. 59



véalvula el ventriculo izquierdo una caida de tejido dentro de este ocasionaria el erréneo
funcionamiento del ventriculo derivando en problemas circulatorios. Para remediarlo el
cirujano corta el tejido sobrante de la cispide de manera aproximadamente paralela al borde
libre de esta, el corte tiene una medida aproximada. Con este estudio se podra calcular cuanto
prolapsa la valvula tras la intervencion al cerrar y cuanto seria el porcentaje de tejido sobrante
que se deberia cortar para aproximar lo maximo posible el funcionamiento de la nueva

configuracién al de la valvula natural.

Los resultados de la reparacion de los velos dependen enormemente de la anatomia y los
cambios patoldgicos de la valvula, por lo que es dificil estimar la durabilidad de cada una de
estas técnicas, por lo que solo se puede trabajar a partir de la experiencia de los grupos

principales que estdn dando cuenta de su utilidad a medio-largo plazo.

Hoy en dia, el realizar técnicas de raiz adrtica, ya sea remodelado o reimplantacién,
en la insuficiencia primaria de velos, aun con senos de tamafio normal, estd demostrando que
mejora la durabilidad de la reparacién a largo plazo, pero igualmente sigue siendo una
polémica y no compartida por muchos cirujanos, ya que esperan estudios comparativos
prospectivos. Por este motivo se ha llevado a cabo este estudio, para aumentar el porcentaje

de eficacia de este tipo de intervenciones.
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5. DESARROLLO DE LA METODOLOGIA DEL TRABAJO

Primeramente, se realizara el modelado 3D de una de las ctspides o valvas, para
posteriormente realizar los diferentes andlisis. Enunciando por puntos el estudio seguira

los siguientes pasos:

1- Modelado valva, también llamada velo.

2- Estudio de presiones en la diastole de una valvula natural mediante Ansys

Workbench.

3- Modelado de la reduccidén del anillo adrtico tras la sustitucion de la raiz adrtica.

4- Estudio del prolapso en la nueva valva en la diastole.

5- Correccion del prolapso de la valva en el anillo reducido.

6- Analisis de la apertura de la valvula con Fortran.

5.1 Modelado valva de la vilvula adrtica

Al ser la valvula adrtica una estructura bioldgica compleja tanto desde el punto de
vista anatdmico como fisioldgico. Es muy dificil reproducir un modelo geométrico de la
misma. Es necesario introducir algunas simplificaciones con respecto a la geometria de la

valvula, los materiales y las condiciones de carga.

Se supone que las tres cuspides son idénticas en tamafio y propiedades, y estan
orientadas en un angulo de 120 ° una respecto de la otra. Aunque en la realidad las cuspides
no son exactamente iguales esta pequefla asimetria no afecta significativamente los
resultados, por lo tanto, se considera despreciable. Ademads, se hipotetiza que las paredes

de la raiz adrtica son paralelas a las de la aorta ascendente.
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Los siguientes parametros, que se muestran en las Figuras 5.1 y la 5.2, se pueden

definir para identificar el tamafio y la forma correctos de la valvula.

- Dv, didmetro de la base;

- D, didmetro de las comisuras (Ds» y D medidas directamente desde el modelo)

- H, altura de la valvula.

- L, longitud del borde libre de la cuspide.

- Lu, altura de la ctspide.

- X, altura de cooptacién en el centro de la valvula.

- o, angulo entre la direccién horizontal y la cuspide en la posicién cerrada.

- B, dngulo entre la direcciéon horizontal y la cispide en la posicién abierta.

- Hs, altura de las comisuras.

-, angulo entre la direccién horizontal y el borde libre de la cispide en la

posicién abierta.
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Figura 5.1.- Seccién longitudinal de la valvula adrtica cerrada [18]

D

Figura 5.2.- Representacion esquematica de una cuspide en posicion abierta y cerrada. [18]

Todos datos han sido obtenidos a partir del analisis cientifico experimental llevado

a cabo por W.M. Swansos y E. Clark en valvulas adrticas humanas. Gracias al cual fue

posible crear un modelo de la valva [18] [19].

Para ello a partir de los datos de una persona adulta media se ha tomado como

medida principal la unidad Db y a partir de esta se han relacionado el resto de las

dimensiones caracteristicas de la geometria [18]. Se ha empleado el software Inventor

para el desarrollo de dicho modelo.
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1- Parasimplificar la introduccién de dimensiones al programa se inicié dibujando
la circuferecia basica correspondiente al anillo aértico con un didmetro de Imm,
tras lo que se divide en partes iguales (120° entre ellos). Tras esto una de las

secciones del circulo se extruye 0.74mm.

Figura 5.3.- Croquis inicial

2- A partir del esquema de la Figura 5.2 se puede obtener el boceto que se observa
en la Figura 5.4, conseguido al interpolar el resto de dimensiones que tendra en

el caso de la valva en estado de relajacion que se esta modelando.

Figura 5.4.- Boceto vista lateral valva
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3- Gracias al esquema anterior se puede determinar la inclinacién y dimensiones
del cilindro que atravesard la seccién de circulo extruida en el paso 1.

Obteniendo como resultado de la interseccion la figura 5.6.

Figura 5.5.- Interseccion

Figura 5.6.- Resultado interseccion cilindro

4- A continuacién se modela el borde libre de la cispide. La zona de cooptacion se
define entonces, con Xs igual a 0.17. La diferencia de altura entre la zona de
cooptacién y las comisuras esta determinada por el boceto de la Figura 5.4. Tras

esto se convierte el sdlido en superficie.
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5-

6-

Para crear un modelo mas fiel a la realidad se realiza un suavizado de las

aristas de unién para darle una forma mas 6rganica.

Figura 5.8.- Valva suavizada

Una vez acabada todas las modelaciones se escalard el modelo a un didmetro de
23mm con lo que se multiplicaran todas las medidas, y finalmente se obtendra
el modelo real de una de las ctspides con la que se realizaran todos los analisis

[Anexo 1].
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5.2 Modelado de la vélvula adrtica natural tricispide

Tras el modelado de una de las valvas y con la anterior suposicién de que son
iguales entre ellas se lleva a cabo un ensamblaje de tres de estas valvas disefiadas

para modelar la valvula adtica trictspide.

Mostrandosé en la Figura 5.9 como seria la disposicién del ensamblaje

resultado[Anexo2].

Figura 5.9.- Modelado velos valvula aértica trictspide
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6.

6.1

SOFTWARE

En este apartado se describe los programas de calculo empleado en este proyecto,
Ansys Workbench y Fortran. Para enteder el funcionamiento y como se desarrolla
actualmente el software se deben comprender sus inicios y como ha evolucionado.
También se explicard su método de funcionamiento, basado en el método de elementos

finitos, para terminar con el software usado y los parametros y condiciones de este estudio.

Historia de la CFD

La dinamica de Fluidos Computacional debe agradecer su existencia a numerosos
aportes a la Mecanica de Fluidos realizados por numerosas figuras a lo largo de la historia.
En este caso se enuciaran solo aquellos estudiosos 0 momentos que se consideren de

relevancia para este proyecto.

El agua ha sido fundamental para el desarrollo de la civilizacién humana, alrededor de
ella existieron los primeros asentamientos y es por esto, por lo que siempre ha existido un
gran interés para saber como se comporta y asi poder manejarla. Pudiendo concluir que

existe una relacién directa entre la historia de la Mecanica de Fluidos y la civilizacién.

Fue en el Imperio Romano cuando esta ciencia tuvo un gran desarrollo aplicandola a
la construccién de obras hidraulicas civiles como acueductos, canales, puertos y bafios

publicos.

Hasta el inicio del Renacimiento (finales del siglo XV), no se retomé en Europa el
interés por esta ciencia tras la caida del imperio romano, siendo una de los ingenieros mas
relevantes Leonardo Da Vinci (1452-1519). En el siglo XVII se produjeron aportes
importantes a la hidrdulica como: Torricelli (1608-1647), Pascal (1623-1662) y Newton
(1642-1727).
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En os siglos XVIII y XIX se desarrollarian las ecuaciones que actualmente son la
base de la mecdnica de fluidos y, por tanto, del CFD. Los cientificos mas destacables fueron:
Bernoulli (1700-1752), Leonardo Euler (1707-1783), Lagrange (1736-1813),
D’Alambert(1717-1783), Poiseuille (1799-1869), Claude Navier (1785-1836) y Jorge Stokes
(1819-1903), Prandtl (1875-1953) y Reynolds (1842-1912). [20]

La Mecanica de Fluidos Computacional o CFD se desarrolla por la complejidad de
las ecuaciones de Navier-Stokes, se aplican métodos numéricos porque de estas ecuaciones,

salvo en casos muy bdsicos, no se existe una solucién analitica general.

La motivacién de obtener soluciones aroximadas de las ecuaciones diferenciales que
describen flujos de fluidos es anterior a los ordenadores, pero es gracias al desarrollo y

avance de estos que se han podido desarrollar las técnicas numéricas.

El objetivo inicial del CFD fue para aplicarlo a situaciones militares. Como por
ejemplo el estudio de las ondas de choque provocadas por una explosién, posteriormente
se aplico a la industria aeroespacial y la automocién. Pero, hasta la decada de los ochenta
no se inicia a hacer estudios tridimensionales, fecha en la que también aparecieron los

primeros softwares comerciales [21].

Actualmente el CFD esuna herramienta de gran utilidad en la ingenieria de disefio,
las simulaciones ahorran tiempo y dinero ya que disminuyen noatblemente la necesidad
de creacion de prototipos y otras pruebas experimentales. Por ello el uso del CFD es muy

versatil actualmente, llegando a emplearse en campos como el de la meteorologia.

Actualmete la tecnologia avanza constantemente y al igual se desarrolla la técnica
computacional, ya que con el aumento de potencia de los procesadores el empleo del CFD
es mucho mas eficaz porque se reduce el tiempo necesario para el calculo, y con la

actualizacion de los codigos existentes se consiguen resltados mas fieles a la realidad.
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6.2 Anjlisis mediante Elementos Finitos

Con el uso de los oredenadores se han facilitado numerosos procesos en la ingenieria,
el método de los elementos finitos (MEF) ayuda a resolver problemas de ingenieria y fisica,
entre otros, ya que gracias a su existencia se pueden solucionar casos que sin ellos era

practicamente imposible de solucionar por los métodos matematicos tradicionales.

A los programas que trabajan con elementos finitos se los denomina programas de AEF
(analisis por elementos finitos), Gracias a los avances informaticos se ha permitido que los
usuarios pueden tener a su disposicién gran cantidad de programas que permiten realizar

cdlculos con elementos finitos.

El saber cémo transformar el problema existente de un sistema de ingenieria a un
modelo de elementos finitos es un punto crucial en el célculo, ya que en esto consiste
principalmente el método de elementos finitos, en la transformacién de un sistema fisico,
el cual presenta un numero infinito de incdgnitas, a otro que tiene un numero finito de
incégnitas relacionadas entre si por elementos de un tamafio finito. Por lo tanto, en los
modelos de elementos finitos el dominio o continuo se divide en un numero finito de
formas simples llamadas elementos, que pueden ser puntuales lineales, superficiales o

volumeétricos, segin requiera el dominio, en este caso discretizacion.

0<x<1 X=X1, X2, ..., Xn
‘ | I A R R
\ \ N N I N N B N
x=0 x=1 X1 X; Xn
Dominio Continuo Dominio Discreto

Figura 6.1.- Proceso de discretizacion lineal. Paso de un dominio continuo a un dominio discreto

Las propiedades y las relaciones gobernantes del fenémeno estudiado se aplican en
estos elementos, y se expresan matematicamente en términos de valores desconocidos en
puntos especificos de los elementos denominados nodos, es decir, los elementos son una
representacién matematica matricial de la interaccién entre los grados de libertad de un

conjunto de nodos [22] [23].
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Se puede entonces deducir que un nodo es un punto localizado en el espacio, en dicho
punto posee ciertos grados de libertad, como son desplazamientos o potenciales entre
otros, y acciones como fuerzas, condiciones de contorno o corrientes, del sistema fisico.
Los nodos sirven a su vez como conexiones entre los elementos. Mediante los nodos
comunes a determinados elementos se transmiten a estos la informacién (Figura 6.2).
Justamente es en los nodos donde se solucionaran las ecuaciones, es decir ellos son la fuente

de informacién de lo que sucede en la simulacién.

Y B

Nodo

Figura 6.2.- Posicion de los nodos en un mallado bidimensional triangular

Por lo tanto, a mayor nimero de nodos y por ende de elementos, el resultado sera mas
preciso y cercano al resultado real al existir mds puntos de informacién, pero esto también

repercutira en el tiempo computacional que se vera aumentado.

6.2.1 Procedimiento de solucién usando el método de elementos finitos

Este estudio dividira la apertura y el cierre de la valvula para su desarrollo en diversos
softwares, Ansys Workbench y Fortran. La diferencia principal entre ambos programas es
que mientras Fortran, que trabaja con superficies NURBS, consigue unos resultados mas
precisos en el calculo con fluidos, es peor para problemas estructurales, mientras que en el

caso de Ansys, ocurre al contrario.

Primeramente, se simulard el proceso de cerrado de la valvula adrtica o diastole, con
Ansys, planteando las diferencias de presiones que sufren los velos de la valvula, ya que es

en este punto donde se corre el riesgo de sufrir el prolapso.
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6.2.2 Ansys Workbench

Para resolver cualquier problema utilizando el Método de Elementos Finitos

se siguen los siguientes pasos:

Especificar la geometria.

Definir el tipo de elemento y las propiedades del material.

Mallar el objeto. Lo cual lo divide en pequefios elementos.

Aplicar condiciones de contorno.

Generar la solucion (solve).

Post-procesamiento. Los datos obtenidos como resultado se pueden

observar a través de graficas, dibujos y efecto en el modelo 3D.

Interpretacion de los resultados.
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7. DESARROLLO EXPERIMENTAL: DIASTOLE

La valvula como a se ha explicado se abre y se cierra mediante tres velos, ya que estos

se suponen iguales, el estudio se centrara solo en uno de ellos.

Durante el latido las valvas sufren una presidn sobre su superficie de entre 20 y

30mmHg durante su apertura, sistole, y de entre 60 y 80mmHg al cerrarse, didstole. Siendo

los datos de la didstole los que se van a utilizar en este apartado.

En total se realizaran cuatro estudios con Ansys simulando siempre la diastole o

cierre de la valvula:

1-

Valva natural: Con el modelo 3D disefiado se simulard la deformacién

que sufre una valvula natural durante la didstole (cierre).

Reduccién de didmetro del 25%: Tras la operacion de sustitucion de la
raiz adrtica, el didmetro de esta se suele reducir entre un 20 al 25%, se

simulard como afecta esta nueva configuracioén a las valvas.

Prolapso: Como consecuencia de la anterior reduccién de didmetro, al
volver a trabajar las valvas bajo las presiones de inicio (60 a 80 mmHg)
estas prolapsan. En este apartado se estudiara cuanta distancia de caida

hacia el ventriculo sufre respecto a la original.

Correccién: Una vez analizado lo anterior, se buscara corregir el
prolapso del paso anterior, para ello se realizard un corte en la parte
superior de la valva, como se ha explicado en apartados anteriores. El
corte serd determinado de manera que el resultado se acerque lo
maximo posible al de la valva natural antes de la intervencidn en la raiz

alrtica.
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7.1 Material

Tras identificar los esfuerzos fisicos se debe tener en cuenta el material de los velos, la
mejor opcion seria emplear un modelo hiperelastico, pero por limitaciones de tiempo en
este caso se ha optado por un material isotrdpico linealmente elstico, se ha considerado la
mejor opcién ya que su comportamiento es el que mas se acerca al del tejido de los velos.
En un material isotrépico las propiedades de este no varian con la direccidn, por lo tanto,
presenta las mismas caracteristicas en todas las direcciones. Para definir este tipo de

material se establecen las siguientes caracteristicas:

Moédulo de Young (E) = 800000 Pa

Coeficiente de Poisson (V) =0.13

Densidad (p)= 1030 Kg/m?

Espesor = 0.5mm

En los casos de modelos de materiales elasticos lineales se llega a la suposicion
llamada de elasticidad, la cual supone que el modelo es perfectamente elastico, por lo que
este tipo de modelo vuelve a su forma original al suprimir los esfuerzos o cargas que

actdan sobre él [24].

Obviamente el material serd el mismo y con las mismas caracteristicas para todas

las simulaciones que se llevaran a cabo.

7.2 Valva natural

En este apartado se explicara como se ha desarrollado la simulacién del proceso de
cierre de la vdlvula y como afecta esto a la geometria de las valvas, para ello se seguiran

los pasos descritos a continuacidn:
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1- Se crea un nuevo proyecto de tipo Static Structural en Ansys y se introducen
un nuevo material en el apartado Engineering Data como se observa en las

Figuras 7.1 y 7.2, este nuevo material serd el isotrépico linealmente eldstico

descrito.

-

1 Static Structural

2 @ Engineering Data w 4
3 @ Geometry v
4 @ Model v 4
3 ﬁ Setup W p
6 &F Solution v o,
7 @ Results v

CHIUSURA 60-80mmHag

Figura 7. 1.- Estudio estdtico estructural

Engineering Data X

ita Sources
Outline of Schematic A2: Engineering Data * o X
A B C D E
1 | Contents of Engineering Data .= | ) | Fall Source Description
2 =
General aluminum alloy.
3 % Aluminum Alloy - = G ;ﬁfﬁﬁggﬁ;ﬁrﬁ; -
3-277.
4 % Isoline elas | = p
- Click here to add a new
material
Properties of Qutline Row 4: Iso line elas * 0 X
A B C D |E

1 Property Value unit | (Epd
2 Material Field Variables ==Z Table
3 Density 1030 kam~-3 x|
4 |3 Isotropic Elasticity
5 Derive from Youn... ;I
& Young's Modulus 8E+05 Pa ;l
7 Poisson's Ratio 0,13
8 Bulk Modulus 3,6036E405 | Pa
g Shear Modulus 3,5398E+05 | Pa

Figura 7.2.- Apartado materiales en Ansys
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2- Afadido el material se importa el modelo 3D disefiado en Inventor y
previamente guardado en formato “.stl”. Ya que solo se importa una de las valvas
se crean dos planos que simularan las paredes de contacto de las otras dos valvas

(Figura 7.3).

Figura 7.3.- Superficie Valva y paredes

3- Tras generar las geometrias, en el apartado Model se afiade el espesor y el
material creado a la valvula, destacado con un recuadro rojo en la figura 7.4.
Posteriormente se procede a mallar, refinar y afiadir las condiciones de

contorno y cargas al modelo.

Details of "Valva REAL 23mm"
+|| Graphics Properties
-/ Definition

Suppressed No

Stiffness Behavior Flexible
Coordinate System Default Coordinate System
Reference Temperature By Environment

Thickness 0,5 mm |
Thickness Mode Manual
Offset Type Middle
Behavior None
-/ Material
Assignment Iso line elas |
Monlinear Effects Yes

Thermal Strain Effects | Yes

Figura 7.4.- Project
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4- Al simular solo una valva se deben afiadir unos parametros para que actiie como
lo haria en la valvula natural, empezando porque se encontraria en contacto con
las paredes de las otras valvas, por lo que se marcan en el programa como zonas
de contacto las paredes de las valvas que interactian simulando lo que sucede

en el caso real, como muestra la Figura 7.5.

O —— 4™ 0,000 10,000 (mm)
—— )

Figura 7.5.- Contact-Bonded

5- Con el generado de la malla se genera el espesor para la valvula que se habia
introducido en el tercer punto, 0.5mm, simulando el valor aproximado del
espesor del tejido de las cuspides. Con el primer mallado, la geometria

presenta un total de 5056 nodos y 3197 elementos.

Figura 7.6.- Mallado
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6-

Se afiaden soportes fijos a las dos paredes creadas y un soporte simple alrededor
del contorno de la valvula, exceptuando la parte superior de la cuspide, como se
observa en la Figura 7.7 siendo la linea destacada en verde el contorno en el que
los soportes simples fijan la parte seleccionada de la valva pero permitiendo el
giro, lo que simula el comportamiento del tejido unido a la pared interior de la

raiz adrtica.

A: CHIUSURA 60-80mmHqg
Sirmply Supported

Time: 7, 5

26/07/2018 21:52

[ Simply Supported: 0, mm

—_—

.

Figura 7.6.- Simply Supported

Uno de los tltimos pasos es aplicar una presiéon normal a toda la superficie
del velo y que vaya escalando su valor desde 0 mmHg, que seria el estado de
relajacién de la valvula, hasta el intervalo de 60 a 80mmHg que es la presion
que soporta al cierre, la presiéon de 80 mmHg serd constante durante varios
steps para mantener la deformacidn, en el programa se ha activado la opcién
de Large Deflection para que la valva continte deformada. El tiempo de un
latido es aproximadamente de un segundo, en el grafico de presiones se ha
repartido en 10 stepslos valores con una diferencia de 10mmHg entre cada

step hasta llegar a los 80mmHg y mantener este valor durante 5 steps mas.
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Presidon (mmHg)

90
80
70
60
50
40
30
20
10

Grafico de presiones respecto al tiempo

Step1 Step1' Step2 Step3 Step4 Step5 Step6 Step7 Step8 Step9
Steps o secciones de tiempo en Ansys

Figura 7.10: Grdfico de presion - tiempo

Figura 7.11: Presién aplicada normal a la superficie

Ana Maria Garcia Pefia
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7.2.1 Anilisis de resultados

Una vez establecidos todos los pasos para llevar a cabo la simulacién se seleccionan
el tipo de soluciones que se quieren obtener, en este caso se afiade en al apartado de
soluciéon vislumbrar la deformacién total, la cual expondra el movimiento total que
efectia cada una de las particulas, concretamente la deformacién muestra
VX2 +Y?+ Z2,siendo X, Y, Z cada una de las componentes en movimiento. y el estrés

equivalente, Von-Mises.

e Deformacién Total

Como se ha explicado al principio de este apartado la deformacién total
describe mediante datos numéricos el movimiento que desarrollan cada una
de las particulas durante el proceso de la didstole. En la imagen adjunta abajo
se observa la deformacion total en el punto de mas alta presiéon durante la

didstole.

Total Deformation

Type: Total Deformation
Unit: mm
Time: 15
29/07/20184:21

1,9261 Max
1,7121
1,4981
1,284
1,0701
0,85604
0,64203
0,42802
0,21401

0 Min

Figura 7.12.- Resultado simulacién deformacion total

Como se observa, la zona que sufre las mayores deformaciones se sita en la
base del velo, siendo esto el resultado l6gico a obtener, ya que es el punto donde la
sangre se concentraria en el modelo real, a su vez se encuentra en dicha zona el
punto de maxima deformacién con un valor de 1.9261 mm; concretamente se sitia
en el centro de la “bolsa” que forma la cuspide al retener la sangre. Los puntos de

menor deformacién ocurren obviamente en las zonas de la valva que estdn unidas
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ala pared interna de la raiz adrtica y en el tridngulo intervalvar. Los puntos maximo
y minimo se pueden observar sefializados en la Figura 7.12.

Diferenciando lo intervalos por steps se puede observar en el grafico de la
Figura 7.13 como se desarrolla la deformacion a lo largo de la didstole, en el grafico
se muestran los puntos de maxima deformacién. Al contrario que en la sistole, en
el proceso de cierre de la valvula se invierte mas tiempo por ello se ha supuesto para

este 4dnalsis estructural una deformacién mads uniforme.

Deformacion Total

2,5

1,5

0,5

==@==|\dxima Deformacién (mm) ==@=Minim a Deformacién(mm) Promedio (mm)

Figura 7.13.- Grafico que relaciona los milimetros de deformacion frente a los “steps”.

o Estrés equivalente ( Von-Mises)

En el caso del esfuerzo equivalente o de tensiones, las cuales se
definen como la carga por unidad de area. Se selecciona Equivalent Stress o
Equivalent (von-Mises) en el panel de Solutiony dentro del apartado Stress.
La tension de Von-Mises muestra la tensién resultante de la raiz expuesta
en la Ecuacién 7.1, lo que representa a la raiz cuadrada de la diferencia de

tensiones principales al cuadrado dividias entre dos.
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ing = (07 — 03)% + (0 _203)2 + (03 — 0y)? (7.1)

Esta opcion permite representar todo el estado tensional en tres
dimensiones en un solo valor por ello es bantante empleada para trazar el
estado tensional general de cualquier cuerpo. Es una forma de resumir el

tensor de tensiones en una Unica magnitud escalar.

Time: 15
29/07/2018 23:53

= 0,16555 Max

014715
012876

B 1,1245e-5 Min

Figura 7.14.- Resultado “Equivalent Stress”.

La tension de Von-Mises va creciendo a medida que el modelo se
encuentra mas tensionado lo que va impidiendo el movimiento. Como se
puede observar si se estudia la Figura 7.14 en la cual el punto de maxima
tensién se sitia la zona donde el tejido se encuentra mas tirante como
respuesta al esfuerzo que realiza la sangre sobre la base. El valor de la tensién
maxima es de 0.16554 MPa. El desarrollo de las tensiones sobre el modelo

se observan en la grafica de la Figura 7.15.
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Tension equivalente (von-Mises)

1,80E+05
1,60E+05
1,40E+05
1,20E+05
1,00E+05
8,00E+04
6,00E+04
4,00E+04
2,00E+04

0,00E+00
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

=@==Tension Maxima (Pa) Tension Minima (Pa) Promedio (Pa)

Figura 7.15.- Grdfico que relaciona en el eje Y los valores de la tension y en el eje X los “steps”

Los valores minimos de la tensién son tan inferiores a los maximos
que en el grafico aparecen con valor 0, obviamente son pacticamente nulos
debido a que las zonas cercanas al triangulo valvular son las que menos
interactuan en el proceso de la didstole, ya que la zona de “llenado” se

encuentra en la base de la cuspide.

Para finalizar, en la tabla adjunta se resumen los resultados obtenidos en
ambas opciones, deformacion y tensiones, mientras que en la Figura 7.16 se pueden
comparar el estado de maxima deformacién en la didstole con el momento en el
que se haya relajada, y asi percibir visualmente el efecto de la presién sanguinea

sobre la valva.

Figura 7.16.- A la izquierda la valva relaja, a la derecha, la valva bajo una presion de
80mmHg.
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Miximo Minimo
Deformacion total (mm) 1,9261 0
Esfuerzo equivalente (MPa) 0,16554 0,00010937

Tabla 7.1.- Resumen de resultados

Estos resultados serviran como punto de comparacién con el resto de

simulaciones.

7.3 Reduccién de didmetro del 25%

En apartados anteriores se ha explicado que, al sustituir la raiz adrtica, el
didmetro de la nueva raiz suele reducirse entre un 20 y un 25%. En este apartado
mediante la aplicacién de fuerzas radiales se buscara conseguir una reduccién entre
dicho intervalo.

Los primeros pasos de la simulacién son los mismos que para la valva natural,
el mismo material, espesor, mallados y zonas de contacto, se seguiria el mismo

procedimiento que en el anterior hasta el paso 5, incluido.

Para el paso 6 de este caso, al contrario que en anterior el borde no estara
fijo y sobre él se aplicard una presion lineal (Figura 7.17) que consiga disminuir el
didmetro hasta un pocentaje de reducciéon que se encuentre dentro del intervalo
mencionado. Las paredes creadas que simulan las otras valvas tendran soportes fijos

como en el apartado anterior, como ocurriria en el caso real.

Encontrar la configuracién acertada para este caso es cuestién de ensayo
error, es decir, se van aplicando diverentes presiones al contorno de la valva y
midiendo el area del resultado de simulacién, hasta dar con aquel que reduzca entre
el 20 y 25% buscado. Ya que dentro de Ansys no se encuentra una herramienta

para aplicar fuerzas radiales se optd por las lineas de presidn con una orientacion
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hacia el interior de la valvular consiguiendo el efecto de reduccién buscado (Figura

7.17).

Figura 7.17.- Lineas de presion

Tras varias pruebas e intentos con diversas configuraciones se ha reducido
el didmetro un 23.36%, con un valor maximo de las lineas de presién de 0.045
N/mm. En la Figura 7.18 se puede observar la comparativa entre la valva natural,

izquierda, y la valva tras la intervencién de raiz aértica, derecha.

Figura 7.18.- Comparativa

La reduccion de area se ha calculado gracias a Inventor, se exportan las
imagenes con la vista de planta de la valva y se dibujado el contorno de ambos casos,
el velo natural y el reducido, tras esto el pograma puede medir el drea de ambos,

siendo:

Ana Maria Garcia Pefia pag. 88



I /. \ALiSIS DE UN REIMPLANTE VALVULAR AORTICO MEDIANTE MODELADO NUMERICO

- Area valva natural = 1909,208 mm?2

- Area valva reducida = 1463,128 mm?

Mediante una regla de tres se obtiene facilemente el porcentaje de drea
reducida, siendo de un 23,36%, pero a diferencia del caso real, ante las limitaciones
del programa, el modelo de simulacién ha sufrido la mayor parte de la reduccién
en la zona central, sin que se vean apenas afectados los laterales, por lo tanto en el
siguiente paso se observaran las primeras diferencias entre la simulacién y el caso

real.

El modelo reducido obtenido se exporta ya que con el se trabajara en las

siguientes simulaciones [Anexo3].

7.4 Prolapso

Ansys exporta el modelo como un conjunto de mallas, para este estudio se
necesita solo la superficie como en los anteriores, por lo tanto y gracias al programa
Rhinoceros se pueden eliminar las mallas innecesarias emplenado la herramienta
“descomponer” y manteniendo solo la malla destacada en amarillo que se aprecia
en la Figura 7.19 y las superficies de las paredes creadas que simulaban las otras

valvas. Tras esto se guarda el archivo en formato “stl”.

Figura 6.13.- Mallas
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Dado que es una malla Ansys no lo reconoce como una superficie unica, si
no como milles de superficies por ello se debe unificar con el programa que
proporciona Ansys, SpaceClaim, gracias a él y manualmente se seleccionan todos
los elementos que componen la superficie que se quiere forman y se unifican, en la

Figura 7.20 se puede ver la diferencia entre el estado inicial y el final.

Figura 7.20.-SpaceClaim

7.4.1 Anilisis de resultados

Tras finalizar los procesos anteriores se puede realizar la simulaciéon
siguiendo los mismo pasos que para la valva natural. Se obtiene un resultado final
que se comparara con la valva inicial para observar la prolapsacién de esta nueva

configuracion de la valvula (Figura 7.21).

Figura 7.21.- Diferencia de caida de la valva

Para este apartado también se analizaran los resultados de deformacion total

y de esfuerzos tensionales.
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Deformacién Total
En este punto se apreciard el movimiento de las particulas del modelo.
En la Figura 7.22 se puede observar la deformacién maxima con un valor de
0.19801mm, siendo 0,054mm mayor que la deformacién maxima de la valva

antes de la intervencién.

D: PROLAPSO

Total Deformation
Type: Total Deformation
Unit: mm

Time: 15

30/07/2018 2:05

1,9801 Max
1,7601
1,5401
1,3201
1,1001
0,88005
0,66004
0,44003
0,22001

0 Min

Figura 7.21.- Diferencia de caida de la valva

En las imagenes se observa que al reducirse el area de coaptacién de la
valva la zona de deformaciones méaximas es de mayor tamaiio, al igual que el
valor de las deformaciones que es de mayor valor. Resultado 1égico ya que al
exitir menos zona para recibir el flujo de sangre y encontrarse el tejido
concentrado debido a la reduccidén la presidn actia mas sobre la zona de la
base al ser esta la que presenta mayor cantidad de tejido “encogido”. Siendo
la longitud total original de la valva sin reducir de 0,43 mm y la de la valva

tras la reduccion de 0,46 mm.
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Deformacion Total

2,5

1,5

0,5

0 @ & & @ @ @ & ® ® ® @ @ @ ® ®
1 2 4 5 6 7 8 9 100 11 12 13 14 15

==@==Deformacion Maxima (mm) ==@==Deformacién Minima (mm) Promedio (mm)

Figura 7.22.- Grdfico que relaciona los milimetros de deformacion frente a los “steps”

Al igual que en la valva inicial también presenta zonas de una
deformacién nula, por el mismo motivo que en el caso original, las paredes al

estar unidas con el borde de la valva evitan que estos se desplazen.

Estrés equivalente (Von-Mises)

Ante la nueva confifuracién reducida las tensiones son algo menores, la
explicacion yace en que al haberse reducido mayormente por la zona central
el tejido se ha repartido dejando una foma achatada a la valva y por lo tanto
las tensiones se han repartido a lo largo de la geometria. Aunque sean
menores la zona de tensiones maximas se sitia alrededor de donde se situaba

en el caso inicial.
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10,16335 Max
0,1452
0,12705
0,1089
0,000748
0,072598
0,054449
0,036299
0,01815
5,056e-16 Min

Figura 7.23.- Valva reducida, deformacion maxima y minima

El valor de la tensién méxima es de 0,16335 MPa, en el grafico mostrado a

continuacion se pueden observar la evolucién de los esfuerzos.

Tension equivalente (von-Mises)
1,80E-01
1,60E-01
1,40E-01
1,20E-01
1,00E-01
8,00E-02
6,00E-02
4,00E-02 ".—.—.—.—.—.—O—.
2,00E-02
0,00E+00 *—0—0—0—0—0—0—0—0—0—0—0—0—0—0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

=@==Tension Maxima (MPa) =@==Tension Minima (MPa) ==@==Promedio (Mpa)

Figura 7.24.- Grafico que relaciona en el eje Y los valores de la tension y en el eje X los “steps”

Al igual que en el grafico de tensiones del velo incial los valores minimos y
los maximos presentan una gran diferencia siendo los primeros considerados como

nulos.
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Por ultimo, la tabla resumen de resultados obtenidos.

Miximo Minimo
Deformacién total (mm) 1,9801 0
Esfuerzo equivalente (MPa) 0,16335 5,056e-16

Tabla 7.2.- Resumen de resultados

La caida de la valva como se ha explicado anteriormente es peligrosa ya que
inmediatamente debajo de esta se encuentra el ventriculo. En el modelo de la
simulacion el prolapso aunque no es muy grave se debe corregir, ya que la
configuracién para el 6ptimo funcionamiento de la valvula seria el que mads se

aproxime a su configuracién inicial.

Correccién

Tras el resultado del apartado anterior se puede partir hacia la
correccién.Basicamente se empezara con el modelo 3D obtenido en la reducciéon
de didmetro, al que se le realiza un corte en la parte superior, para asi compensar la

reduccién de drea en el anillo adrtico y evitar el prolapso anterior.

Para el estudio se hacen copias del modelo del apartado de la reduccién y a
cada una de ellas se le realiza un corte aproximado, normamelmente en un plano
horizontal, ya que los cirujanos lo realizan de esta manera, dandole a veces un poco
de inclinacién, en la cirugia. Se deben realizar varias simulaciones y tras el
resultado analizar cual seria la forma de aproximarse a la configuracién de la valva
con raiz adrtica natural. En la Figura 7.25 se observa el modelo 3D al que se le ha

realizado el corte mediante el programa Rhinoceros (Figura 7.25).
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Figura 7.25.- Malla con el corte de correccion de prolapso [Anexo 4]

Tras varias simulaciones con diversos modelos de corte finalmente se haya
uno valido. El procentaje de tejido cortado es de un 37,2%, que traducido a
milimetros serfan 0,16mm a cortar de la parte superior de la valva. Esta conguracién
se aproxima a la valva incial casi por completo, la distancia entre ambas
configuraciones es de 0,0087mm. Para poder realizar esta comparativa el punto de
inicio de las valvas es desde el ultimo punto de contacto con las paredes de las otras

valvas, hasta el punto mas bajo que posea, como se podra ver en la Figura 7.30.

Para considerar el corte, y por tanto, el modelo como valido se realizé el
mismo proceso de simulacidn que para la valva inicial. Por lo que se busca estudiar

los mismos resultados que para la valva antes de la sustitucion de raiz.

e Deformacién Total

Aungque la valva con el corte de correccién llega al mismo punto dentro
de la raiz adrtica que la valva inicial esto no significa que los valores de

deformacidn sean los mismos.
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Total Deformation
Type: Total Deformation
Unit: mm

Time: 15

30/07/2018 3:35

1,8564 Max
1,6502
1,4439
1,2376
1,0314
0,82508
0,61881
041254
0,20627

0 Min

Figura 7.26.- Resultado de deformacidn total maxima y minima

Como era de esperar el valor es menor que en la vilvula natural. Al tener
menos cantidad de tejido tiene menos capacidad de deformacion, el punto maximo
tiene un valor de 1,8564 mm en comparacién con los 1,9261 mm iniciales. El
minimo en este caso también se sitia en el borde que, como ya se ha explicado, esta

fijo y solo puede rotar.

Deformacion total

1,8 ® ® ® ® ® ® ®

1,6
14
1,2

0,8
0,6
0,4
0,2

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

=@==Deformacion Maxima (mm) Deformacion Minima (mm) Promedio (mm)

Figura 7.27.- Grdfico que relaciona los milimetros de deformacion frente a los “steps”.

El gréfico sirve a modo de resumen de los resultados que se obtienen a lo
largo de los steps o puntos de la simulacién, en el cual se ve como se mantiene la

deformacién en el punto maximo tras alcanzarlo.
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o Estrés Equivalente (Von-Mises)

La tensién maxima alcanzada en este caso es de 0,21438 MPa, 0,04883
MPa mayor que la de la valva inicial. Este aumento en los esfuerzos es debido
a que al tener menor cantidad de tejido los esfuerzos, aunque sean los mismo
que anteriormente, ahora no tienen tanto tejido del que “tirar” a la hora del

cierre, por ello aumenta la tensién y con ello se impide el movimiento.

15
30/07/2018 3:51

0,21438 Max
0,19056

0,16674

014292

019

0,095282
0,071462
0,047641
0,023821
2,0907e-16 Min

Figura 7.28.- Equivalent (von-Mises) Stress

Como se expone en el grifico de la Figura 7.29, siguen siendo
practicamente nulos los valores minimos, en cuanto a los maximos todos son

menores que a los de la valva incial.

Tension equivalente (von-Mises)

2,50E-01
2,00E-01
1,50E-01
1,00E-01
5,00E-02

0,00E+00 *—r—r— 00— —0—0—0—0—0—0—0—0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

=@=Tension Maxima (Mpa) ==@==Tension Minima (Mpa) Promedio (mm)

Figura 7.29.- Grafico que relaciona en el eje Y los valores de la tension y en el eje X los “steps”
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Aparte del grafico se realiza una pequefia tabla con los resultados mas

importantes:
Miximo Minimo
Deformacién total (mm) 1,8564 0
Esfuerzo equivalente (MPa) 0,21438 2,0907e-16

Tabla 7.3.- Resumen de resultados

7.6 Comparativa de resultados

Tras realizar con éxito la simulacidn de la didstole sobre una valva, la reduccién del
anillo adrtico, el posterior prolapso de dicha la valva y, por tdltimo, la correccién de

esta, se procede a comparar los resultados para una mas rapida compresién y mayor

claridad.
Valva inicial Valva reducida Valva corte correctivo
Deformacién Méxima 1,9261 mm 1,9801 mm 1,8564 mm
Tensién Maxima 0,16554 MPa 0,16335 MPa 0,21438 MPa
Distancia Méaxima 0,150 0,175 0.156

Tabla 7.4.- Resultados de los tres casos

La dltima fila de la tabla anterior se puede apreciar visualmente en la Figura 7.30,
donde se observa la distancia que prolapsa con el drea reducida y la mejora de este
prolapso tras cortar una parte del tejido. Siendo el punto de referencia 0 el tltimo punto

de contacto que tiene la valva con las otras dos.
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7.7

NATURAL
PROLAPSO

0,000 5,000 10,000 (rmm)
2,500 7,500

Figura 7.30.- Comparativa de distancias, de izquierda a derecha, valva normal, valva con reduccién del
23,36% y valva con corte del 37,2%

Conclusiones

Tras el estudio de la diastole antes de la sustitucién de la raiz adrtica se observa
que la simulacién reproduce con bastante fidelidad el comportamiento real de la
valvula adrtica, aunque las simulaciones solo se hayan llevado a cabo sobre una tnica
valva, al suponer la igualdad entre ellas se puede facilitar el estudio al ahorrar tiempo
de simulacién, para obtener resultados practicamente iguales a los obtenidos con una
unica valva. A partir de la reduccién el modelo de Ansys no reproducia fielmente el
caso real, por lo que el prolapso ha sido menor de lo que seria en el caso real, pero
permitia el estudio de reconstrucciénn del velo para evitar dicho prolapso, por lo que
este tipo de simulaciones pueden ayudar en las cirugias ahorrando tiempo y aportando

seguridad a la hora de obtener un éptimo resultado.

A dia de hoy continuan los avances tanto en medicina, como en ingenieria, la
unién de ambas disciplinas puede llegar a conclusiones que desde un el punto de vista

de una tinica rama no se alcanzarian.
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8. DESARROLLO EXPERIMENTAL: SIASTOLE
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8 DESARROLLO EXPERIMENTAL: SIASTOLE

Trabajando conjuntamente con un compaiiero del Politécnico de Bari se realizé la

simulacién de apertura de la valvula con el programa Fortran, un sotware de célculo

optimizado que no incluye una interfaz grafica y trabaja con superficies NURBS, antes

de continuar se explicaran las principales cualidades de dichas superficies y se

describira el software Fortran.

8.1

Superficies NURBS

Son representaciones matematicas de geometrias en 3D. NURBS es
el acréonimo inglés de non-uniform rational B-spline, también se las
denomina B-spllines racionales. A diferencia de las mallas poligonales
empleadas normalmente las superficies NURBS requieren mucha menos

cantidad de informacién para la representacion de una forma geométrica.

Las NURBS poseen una gran precisiéon de definicién, pueden
describir cualquier forma con precisidn, desde lineas en 2D hasta superficies

organicas de forma libre en 3D.[25]

Por su flexibilidad y presicién se pueden emplear en cualquier
proceso, como la ilustracién, animacién o fabricacién. Para manejarlas se ha
usado el programa Rhinoceros que permite exporta en formato de
superficies NURBS, este formato es un documento de texto que abierto con
bloc de notas en el que deben aparecer los valores de los nodos y vectores
que definen la geometria a estudiar. Estos datos apareceran en forma de
matriz que serad lo que se deba introducir en el programa de simulacidn,

Fortran en este caso.
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8.2

Figura 8.1.- NURBS [W2]

Fortran

Fortran ( Formula Translating System) trabaja con lenjuaje orientado
al célculo numérico. Desde sus inicios domind el area de la programacion,
actualmente es uno de los lenguajes mas empleaos en la computacién de alto
rendimiento.[26] Trabaja con simulaciones de fluidos, dando mejores
resultados que Ansys. Fortran es un programa de calculo optimizado que
carece de interfaz grafica por lo que el procesamiento de los resultados y la
visualizacién de las imdgenes fue posible gracias al software Tecplot 360,
programa que permite procesar los datos guardados por el solucionador
fluidodindmico mediante planos de corte, iso-superficies y graficos, lo que
permite un estudio preciso de de las caracteristicas del flujo sanguineo y la
estructura de la valvula.

La simulacién de la interaccién fluido-estructural se realizé con el
modelo de las valvas tricispides simuladas anteriormente al que se le afade
la raiz adrtica mediante el comando Patch de Rhinoceros. Tras esto se realiz

una matriz para componer las 3 valvas y cerrar la raiz adrtica.

Figura 8.2. -Modelado vdélvula adrtica

Ana Maria Garcia Pefia
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8.3 Simulacién apertura véilvula adrtica

Como punto de inicio se busco el formato compatible con Fortran, el
cual es un texto en el que estan descritas las direcciones de los vectores que
delimitan la geometria de la vélvula adrtica. El programa Rhinoceros tiene
la capacidad de exportar a superficies NURBS, a partir de aqui se copian los
datos de la geometria y se trabaja conjuntamente con Tecplot 360, ya que al
no disponer Fortran de una interfaz gréfica, Tecplot 360 proporciona las

visualizaciones.

Paraconseguir la resolucién mads alta posible se introducen unidades

de tiempo y de logitud:

0,023m=1U.L.
0,86s =36 U.T.

Estas unidades de tiempo y longitud representan a la dimensién de
referencia de la valvula, los 0,023m de didmetro de la base de esta y el
tiempo de 0.86 s representan el periodo de un ciclo cardiaco, que como ya

se ha mencionado anteriormente es de aproximadamente un segundo.

Por lo tanto resulta obvio que:

1 m=43,178 U.L.
1s=41,860 U.T.

La velocidad de flujo en el modelo fluidodindmico es igual a:

S m 43,178 U.L.
V=-= =

: = Y5 T aiseouT. - MOOUV
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A continuacion, se explicard de manera mas extensa como funciona

el software de calculo. Al trabajar con c6digos sin tener interfaz grafica

trabaja muy rapido, por lo que es posible dar solucién a las ecuaciones de

Navier-Strokes mediante el algoritmo de integracion de tiempo numérico.

El cédigo contiene la imformacién que define el estudio, estos datos

son:
- Dimensiones del modelo: El ual es un paralelepipedo de base
1,8 U.L. x 1,8 U.L. y una altura de 3,12U.L.. Dentro de este
paralelepipedo se encuentro el modelo de la valvula tal como

se observa en la siguiente figura.

/

Figura 8.3. -Modelo

- Tamafio del dominio como nuimero de puntos: N1 (181), N2
(181,), N3 (262), resultando el numero de puntos
respectivamente a lo largo de x,y,z en el cual el dominio de
calculo esta discretizado. Las ecuaciones de Navier-Strokes y
las de la esctructura de las aletas se han resuelto en casi nueve

millones de puntos.
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- Numero de Reynlods: Con un valor de 6170, siendo el mimso

tanto para la valvula como para el modelo.

- Numero de steps para la simulacién.

- Densidad del velo: pa=1,1 pr (Siendo prla densidad del fluido)

- Espesor de los velos: 2,2 U.L.

- Constante di Bending

- Constante elastica

Se debe saber que la velocidad de flujo del flujo sanguinero que ingresa a la

aorta es variable a lo largo del tiempo, obteniendose la curva de flujo de la Figura 8

Figura 8.3. —Flujo del caudal frente al tiempo
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8.3.1 Anilisis de resultados

A continuacion, se explicaran los resultados obtenidos mediante la
simulacién, especialmente de la fase de apertura (sistole) durante el ciclo

cardiaco, para posteriormente analizar los campos de velocidad.

Primeramente se analizard la dinamica de la apertura y cierre de la
cuspide. Se realizaron medidas entre intervalos de tiempo casi iguales
con el objetivo de simplificar el estudio, el GOA (geometric orifice area

[27]) y el drea del orificio que por el que pasa el flujo.

La Figura 8.4 muestra la tendencia del GOA, en mm?, en funcién del

tiempo.

0,011945 0,059725 0,09556 0,133784 0,176786 0,224566 0,272346 0,329682
TEMPO
Figura 8.4. —Tendencia del GOA (mm?) en uncidn al tiempo (s)

La traduccién de esta grafica de tendencia a una forma visual se

muestra en la Figura 8.5.
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® O

@) (b) (c)

(@

(g) (h)

Figura 8.5. — Apertura de la védlvula en el instante (a) 0,5 U.T. (b)2,5 U.T. (c) 4 U.T. (d) 5,6 U.T.
(e) 7,4 U.T. (f) 9,4 U.T. (g) 11,4 U.T. (h) 13,8 U.T.

Estudiando la imagen de la figura anterior se puede observar como
en el instante inicial (0s) la valvula se encuentra cerrada, ya que la
contraccién ventricular aporta una presiéon de hasta 80 mmHg como
hemos estudiado en apartados anteriores. Tras esto por la fuerza de
propulsion del ventriculo izquierdo la vélvula se abre de una forma
brusca, de hecho en un marco de tiempo de unos 74ms la GOA alcanza
su maxima apertura, de la misma forma la curva de velocidad de flujo

alcanza en este punto su valor maximo rapidamente.
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En cambio la dindmica de cierre es casi tres veces mas lenta que la de
apertura, la valvula se cierra casi por completo en 0,2s. Esta fase no
presenta una tendencia totalmente constante, ya que al principio
disminuye lentamente, para después hacerlo velozmente. Por lo que se
pueden sefalar dos periodos, el primero de 0,13s que presenta una
reduccién de drea de alrededor de un 23% y un segundo que en algo
menos de 0,06s completa el cierre de la vavula. Esté fénomeno puede
explicarse en el heho de que tras alcanzar el pico de flujo, las cuspides

comienzan a oscilar.

Por tltimo, tras expulsar la gran mayoria del chorro de flujo las aletas
se cierran rdpidamente. La sistole finaliza cuando la presién
intreventricular cae por debajo de la adrtica, cerrdndose la valvula y
cesando la expulson de sangre. Como se aprecia en la Figura 5.4 el inicio
de la diastole presenta valores de flujos negativos, lo que significa que

existe reflujo o regurgitacién.

Los principales puntos caracteristicos de la apertura serian los
representados en la Figura 8.5 con las letras ¢, d, e, fy h correspondientes
en el tiempoa 0,5U.T,25U.T. 4U.T, 5,6 UT,74U.T,94U.T, 11,4

U.T., 13,8 U.T., respectivamente.
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83.1.1 Campo de velocidades

()

RHO-W

1.6

1.36
T2
0.88
0.64
0.4

0.18

-0.08
~3:32
-0.56
-0.8

Figura 8.6. — Perfil de velocidad en el plano x=0 en los instantes de tiempo (c) 4U.T.(d) 5,6U.T., (e)

7,4U.T., (f) 9,4U.T,, (h) 13,8U.T.

En el instante t = 4 U.T. (c) el flujo es laminar, la velocidad es mayoritariamente

uniforme en todo el conducto, alrededor de 0,8 m/s.

Ana Maria Garcia Pefia
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En direccion aguas abajo de la vdlvula, en el eje central, la velocidad es mayor. Para
cada instante de tiempo el drea de paso del flujo es mas estrecha respeco a la seccién de la
aorta por lo que la velocidad aumenta. En correspondencia del pico de flujoa t =5,6 U.T.

(d) la velocidad en conjunto es mayor, hasta alcanzar los valores maximos de 1,6 m/s.

Se produce una transaccién del flujo desde el régimen laminar al turbulento, se
puede observar que la velocidad aumenta desde las paredes hacia el centro, realmente
debido a la adhesion en las paredes las particulas tienen una velocidad cero, mientras que
por otro lado la zona central sufre el efecto del chorro de alta velocidad que viene del
corazén. Se puede observar este fendmeno mads faiacilmente en la Figura 8.7, la cual

muestra en contorno de velocidad en diferentes secciones de plano.

—2z=-0,032m

Figura 8.7. — Planos de corte del contorno de velocidad a lo largo de diversas cotas en el eje z, siendo

Z=0 el punto de montaje de la vdlvula.

Es facilmente apreciable que el flujo es direccionado por las valvas, de hecho, aguas
abajo de la vélvula se aprecia una clara diferencia de color entre el amarillo anaranjado de
la pared central involucrada en el chorro acelerado y el color verde de la parte externa del

perfil de la valvula.

A lo largo del tiempo el movimiento se vuelve cada vez mds desordeando, la
velcidad del flujo disminuye de forma progresiva y debido a la generacién de remolinos,

los diversos valores de velocidad se distribuyen de forma confusa.
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Para el instante t = 7,4 U.T.(e) se pueden iniciar a percibir zonas de color azul en
las cercanias a la pared adrtica, las cuales tienen valores de velocidad negativos, el causante

de esto es la presencia de vorticidad y la recirculacion de sangre.

De heho para el instante t = 13,8 U.T. la valvula estd cerrada marca el inicio de la
didstole, en este punto el flujo sanguineo estd totalmente desordenado, con valores de

velocidad mayormente negativos.

La estendsis, anomalia mencionada en apartados anteriores,consiste en la
regurgitacién aodrtica, o el reflujo sanguineo desde la aorta al ventriculo izquierdo en la
didstole, provocado por una anomalia que desemboca en un cierre de la valvula imperfecto.
En este caso concretamente se puede observar que la regurjitacion es leve por lo que la

valvula no presenta la condicién de vavula estendtica.

Por ultimo, hay que tener presente que los senos de Valsalva se caracterizan por la
recirculaciéon de la sangre su geometria permite que la sangre recibida descriiba un
movimiento circular. De los senos salen las arterias coronarias, la existencia de

regurgitacién anormal puede suponer un obstdculo para la etraccién de sangre de este.

Ao b b b b b a1
-0.015 -0.01 -0.005 $ 0.005 0.01 0.015

Figura 8.8. — Perfil de velocidad en el instante t = 5,6 U.T.
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8.4

Conclusiones

Tras la simulacién numérica del ciclo cardiaco considerando la
interaccion fluido-estructura entre el flujo sanguineo y la valvula adrtica, se
puede comprobar que los resultados del comportamiento de dicho flujo
confirmaban los datos tedricos conocidos sobre este mediante el estudio de
casos reales. Aunque solo se ha estudiado la velocidad durante la sistole, esta
junto con la vorticidad, determinan una turbulencia mas o menos acentuada
lo cual conlleva un aumento en la activacion de las plaquetas, como también
una posible coagulacion de estas particulas que, al agregarse y adherirse a

las superficies pueden derivar en complicaciones tromboembdlicas.
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