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Oddzialywanie aplikatoréw pola magnetycznego na stenty

Streszczenie. Pofozenie stentu moze mie¢ znaczacy wptyw na osiggane warto$ci pradéw indukowanych w poszczegdlnych gateziach. W artykule
przedstawiono réwniez rezultaty, w ktorych zatozono mozliwos$c wystgpienia przypadku najgorszego, z punktu widzenia ewentualnego zagrozenia.
W artykule przedstawiono wyniki dla jednej, przyktadowej budowy stentu. Dalsze badania, powinny brac takze pod uwage szereg innych sposobow
budowy stentu, znacznie bardziej zageszczong siatke tworzong przez jego gaftezie.

Abstract. The position of the stent may have a significant impact on its currents induced in the branches. The results are presented for the case that
poses the highest danger. The results were obtained for one exemplary construction of the stent. Further research should also take into account a
number of other ways of building a stent, and a much more dense mesh created by its branches. (The impact of the magnetic field applicators on

stents).

Stowa kluczowe: pole magnetyczne, magnetoterapia, stenty, bioelektromagnetyzm, model obwodowy.
Keywords: magnetic field, magnetotherapy, stents, bioelectromagnetism, circuital model.

Wstep

Stenty zostaly zastosowane pierwszy raz w przypadku
powiktan angioplastyki wiencowej w 1987 roku [1].
Pochodzenie  angielskiego stowa stent nie jest
jednoznaczne. Najcze$ciej przywotywana wersja méwi o
czynnosci (ang. stenting) okreslajgcej usztywnianie odziezy.
| tak stent, uprzednio implantowany w naczyniu
krwionosnym tworzy proteze naczyniowg; celem zabiegu
jest przywrocenie droznosci. U pacjentdw z miazdzyca,
naczynia krwionosne sg ostabione, wéwczas stent tworzy
rodzaj rusztowania lub zbrojenia, ktérego zadaniem jest
zabezpieczenie Scian naczynia przed zwezaniem. Od 2006
roku stosowane s3g coraz czesciej stenty uwalniajgce leki,
ich szkielet wykonany jest z polimeru na bazie kwasu
mlekowego. Sg to tzw. wchtanialne stenty. W artykule
przedstawiono wyniki symulacji, rozwazajac stenty ze stopu
chromowo-kobaltowego. Zbadano poziom oddziatywania
sktadowej magnetycznej wolnozmiennego pola
elektromagnetycznego na siatke tworzgacg stent. W celu
redukcji ztozonosci obliczeniowej zastosowano model
obwodowy zamiast tzw. polowego. Na podstawie wynikéw
uzyskanych tg metodg, przedstawiono uzasadnienie
stusznosci zastosowanego modelu.

Rys. 1. Model stentu o $rednicy 8 mm.

Cho¢ w ostatnich latach, zaréwno w artykutach
omawiajgcych rezultaty badan, jak i w pracach bardziej
przegladowych, poswiecono wiele uwagi oddziatywaniu
PEM w szerokim pasmie czestotliwosci na zdrowie
cztowieka [2-6], poswiecajac uwage takze PEM z zakresu
ekstremalnie niskich czestotliwosci, np. na implanty w ciele
cziowieka [7], temat stentow wydaje sie by¢ nieobecny.

Zastosowany model
Wybierajgc zastosowany model rozwazy¢ nalezy cechy
dobrego modelu, jakimi sa:
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- przydatno$¢ do rozwigzywania konkretnych zagadnien
inzynierskich,

- poprawnosg,
- zZtozonos¢ obliczeniowa.

llustracjg, przedstawiajgcg modelowanie, jako
sztuke usuwania (pomijalnych  szczegétéw), oraz

odniesienia i poréwnanie modelowania do tworzenia dziet
sztuki przedstawiono w pracy [8].

Stent, a dokfadnie siatka utworzono z odpowiednio
potagczonych  fragmentow materialu  przewodzacego,
umieszczany jest w obszarze, ktory tworzy materiat o
wiasciwosciach elektrycznych, tzw. stabo przewodzacych
[91 - tkankach tworzacych poszczegolne struktury
anatomiczne ludzkiego ciata. Jednym z mozliwych modeli,
jest tzw. model polowy, a wiec wykorzystujgcy prawa
zebrane przez J.C. Maxwella, na podstawie, ktérych
tworzone s3g uktady setek tysiecy (do kilku milionow)
réwnan przy uzyciu metody FTDT (ang. Finite Differences
in Time Domain) [10-12]. Modele wykorzystujace
potencjaty: magnetyczny wektorowy lub magnetyczny
skalarny [13-15], ze wzgledu na ztozono$¢ obliczeniowg sg
modelami prostszymi, ale tez ich zastosowanie jest wezsze
w odniesieniu do cech analizowanego PEM, takich jak:
czestotliwos¢, wiasciwosci magnetyczne i elektryczne
obszaru.

Poréwnujgc zatem, przewodnosci elektryczne struktur
ludzkiego ciata [16,17], przewodnos$¢ nie przekracza 1 S/m.
W odrdznieniu od tkanek, czesci przewodzace stentu, np.
wykonanego ze stopu chromowo-kobaltowego, ktory w
temperaturze ludzkiego ciata, cechuje przewodnos¢ rzedu
10" S/m [18].

Ze wzgledu na przedstawione roznice we
wiasciwosciach elektrycznych, w artykule zaprezentowano
wyniki uzyskane za pomocg modelu obwodowego; prady
gatezi stentu obliczane sa, przy zatozeniu, ze graniczace z
nimi struktury anatomiczne nie przewodza pradu.

Metoda analizy obwodu

Ze wzgledu na fakt, ze stent moze zawiera¢ nawet
kilkaset gafezi, tworzenie odpowiedniego ukfadu rownan
musi by¢ zalgorytmizowane. Kazdemu weztowi zatem —
tworzonemu w miejscu potgczenia gatezi — przypisywana
jest jedna niewiadoma, a wiec potencjat. Z kazdg gatezig
stentu zwigzana jest takze jedna niewiadoma - prad
gateziowy (rys.2). Uktad réwnan jest tak tworzony, aby

wektor niewiadomych zawierat wszystkie wymienione
niewiadome. Poza tworzeniem odpowiednich réwnan,
konieczne jest rowniez uzyskanie i przypisanie
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poszczegdlnym gateziom ich parametréw, tj. rezystancji i
indukcyjnosci (wlasnej), a takze dla kazdej pary gatezi
nalezy wyznaczy¢ i przypisac indukcyjnos¢ wzajemna.

Odrebnego obliczenia wymaga, indukcyjnosé wzajemna
stentu i urzadzenia generujgcego pole magnetyczne w
otoczeniu. W artykule, poréwnano wyniki przy zatozeniu, ze
pole magnetyczne jest jednorodne, o okreslonej wartosci
skutecznej i kierunku sktadowej magnetyczne;j.

Rys. 2. Wybrane gatezie i wezly we fragmecie modelu stentu

Réwnowaznos¢ zaciskowa

Obwody  elektryczne  sg réwnowazne (przy
wyréznionych zaciskach), jezeli takie same wymuszenia —
w réownowaznych obwodach — dajg takie same odpowiedzi.
Poniewaz tworzenie uktadéw réwnan, w przypadku
obwodow ze sprzezeniami, jest stosunkowo
skomplikowane, a tak jest w wypadku przedstawionego
modelu, kazdg gatgz mozna potraktowac, jako zawierajgca
szeregowo pofgczone zrodta napiecia sterowane prgdami
innych gatezi.
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Rys. 3. Model obwodowy ze sprzezeniami magnetycznymi

Z kazda gateziag, zwigzane sg nastepujgce wielkosci:
™) g, < {R,L,M;,M, ..M.}

gdzie: R;, Li — rezystancja i indukcyjnos¢ wtasna gatezi, My;

— indukcyjno$¢ wzajemna i-tej gatezi modelu stentu oraz
cewki generujacej PEM, Mk — indukcyjnosci wzajemne i-
tej gatezi oraz wszystkich pozostatych gatezi modelu stentu.

W celu postuzenia sie, przed utworzeniem stosownego
algorytmu tworzenia réwnan, zrédtami sterowanymi, nalezy
zwrdci¢ uwage, na zaleznosci pozwalajgce zastgpi¢ relacje
pomiedzy napieciem (wielkoscig sterowang) a pradem innej
gatezi (wielkoscig sterujgcg). | tak, dla pary gatezi
sprzezonych magnetycznie (rys.4):

e =kl, =joM |
(2) 1 2 : 21%2
e, =kl, =joM I,

gdzie: e4, e — wielkosci (napiecia) sterowane, 1, I, —
wielkosci (prady) sterujace, wM — reaktancja indukcyjna
wzajemna.

Indukcyjnos¢ wzajemng oblicza sig za pomocg catkowej
formuty Neumanna.
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Rys. 4. Model obwodowy z wykorzystaniem Zrédet napiecia
sterowanych pragdowo; a) dwie gatezie z elementami sprzezonymi
magnetycznie, b) przypadek ogélny, uwzgledniajacy sprzezenie
pomiedzy wszystkimi parami gatezi

Dodatkowo, kazda z gatezi zawiera zrédio sterowane
oznaczone (rys.4b) jako eq ktére reprezentuje napiecie
powstajgce w gatezi, wywotane prgdem w urzgdzeniu
zewnetrznym, generujgcym pole magnetyczne.

Skladowa
miejscach

Negatywne oddziatywanie sktadowej magnetycznej
PEM moze wystgpi¢, gdy cziowiek eksponowany jest w
spos6éb przypadkowy. W tabeli 1, zestawiono poziomy
dopuszczalne pola magnetycznego w  miejscach
ogolnodostepnych wedtug [19]. Postuzono sie tymi wtasnie
zaleceniami, a w szczegdlnosci poziomem sugerowanym,
nieprzekraczalnym, w przypadku czestotliwosci wynoszgcej
50 Hz. Ta czestotliwos¢, zmiennego pola magnetycznego
dominuje, w przypadku stosowanych sygnatbw w
magnetoterapii.

magnetyczna w ogolnodostepnych

Tabela 1. Poziom dopuszczalny pola magnetycznego w miejscach
ogodlnodostepnych dla ludnosci

Czestotliwos¢ Natezenie pola Indukcja pola
[HZ] magnetycznego magnetycznego [T]
[A/m]
1Hz-8Hz 3,2 x 10%/F 4 x 107/
8Hz —25 Hz 4 x 10°/f 5x 10°/f
25 Hz — 50 Hz 1,6 x 10° 2x 107
50 Hz — 400 Hz 1,6 x 10° 2x10°
400 Hz — 3 kHz 3,2 x 10%/f 8 x 107/f
3 kHz — 10 MHz 21 2,7x10°

f-czestotliwos¢é sygnatu
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Wyniki przedstawione w artykule uzyskano przy zatoze-
niu, ze wartos¢ skuteczna sktadowej magnetycznej o cze-
stotliwosci 50 Hz, wynosi 200 uT, bedacg zalecang, gorng
granicg indukcji pola magnetycznego w miejscach ogélno-
dostepnych dla ludnosci w tym pasmie czestotliwosci.

Ze wzgledu na zatozong liniowo$¢ analizowanego mo-
delu, uzyskane rezultaty mogg zachowa¢ poprawnos¢ (po
stosownym przeskalowaniu wymuszenia i odpowiedzi), dla
sktadowej magnetycznej stosowanej w magnetoterapii,
gdzie mozna przyjaé, ze pola osiggajg wartosci rzedu 10
mT.

Rezultaty

Na rys. 5, przedstawiono wyniki, przy zatozeniu, ze stent
znajduje sie w jednorodnym polu magnetycznym (200 uT,
50 Hz). Najwyzsze wartosci pradu, osiggane sg, gdy o$
walca, na ktory nawiniety jest stent, usytuowana jest pod
katem prostym do wektora pola magnetycznego. Najnizsze
wartosci wystepujg w przypadku, gdy pole magnetyczne i
o$ walca pokrywajg sie. Tlumaczy¢ to mozna réznymi
powierzchniami, z ktérymi zwigzany jest strumien
powstajgcego pola magnetycznego.
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Rys. 5. Prady w odcinkach stentéw, w zaleznosci od orientacji
zewnetrznego, jednorodnego pola magnetycznego: a) réwnolegle
do osi, b) pod katem 45°, c) prostopadle do osi walca
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Rys. 6. Maksymalne wartosci natezenia pradu w gateziach stentu,
przy réznych przekrojach i czestotliwosci sinusoidalnego pola
magnetycznego zewnetrznego, jednorodnego, rownolegtego do osi
walca

x 10

1200

[A/mm2]
[e7]

0.1 400
05 ;50 [HZ]

[mm]

Rys. 7. Maksymalne wartosci natezenia pradu w gateziach stentu,
przy réznych przekrojach i czestotliwosci sinusoidalnego pola
magnetycznego zewnetrznego, jednorodnego, rownolegtego do osi
walca

PRZEGLAD ELEKTROTECHNICZNY, ISSN 0033-2097, R. 93 NR 1/2017

a)

[m]

0.05

Rys. 8. a) odlegtosci pomiedzymi parami weziéw stentu, b)
napigcia miedzyweziowe (réznice potencjatow wszystkich par
weztdw), ¢) napiecia podzielone przez odlegto$ci miedzy weztami

Poniewaz rezystancje poszczegdlnych  odcinkéw
modelu stentu, sg 2-3 rzedy wyzsze od reaktancji sprzezen
pomiedzy gateziami, mozna przyjg¢, ze prady gateziowe
rosng liniowo wraz z przekrojem. Potwierdzajg to rezultaty
przedstawione na rys.7, na ktérym przedstawiono gestos¢
pradu (nie zmieniajgcy sie) w funkcji srednicy gatezi stentu.
Z kolei, odpowiedz wzrasta liniowo wraz z czestotliwoscig
zewnetrznego pola magnetycznego. Obliczenia i stosowne
wyniki przedstawiono, dla czestotliwosci z przedziatu od 50
Hz do 1200 Hz (rys.7).

Whioski

Potozenie stentu moze mie¢ znaczacy wplyw na
osiggane wartosci prgdéw indukowanych w poszczegdélnych
gateziach. W artykule przedstawiono réwniez rezultaty, w
ktérych zatozono mozliwos¢ wystgpienia najgorszego z
punktu widzenia ewentualnego zagrozenia przypadku. Ze
wzgledu na roéznorodnos¢ materiatdw stosowanych do
produkcji  stentéw, obliczenia przeprowadzono dla
przewodnosci jaka charakteryzuje miedz. W przypadku
os6b, ktére mogg by¢é w przypadkowy sposob
eksponowane w polu magnetycznym, o czestotliwosci 50
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Hz, osiggajagcym 200 uT (poziom dopuszczalny w
miejscach ogodlnodostepnych dla ludnosci, tab.1), gestos¢
prgdu nie przekracza 2 mA/mm?. Z kolei w przypadku
magnetoterapii, prowadzonej z uzyciem urzadzenh
generujgcych pole o skiadowej magnetycznej nie
przekraczajgcej 10 mT, gesto$¢ pradu moze osiggngé, w
krytycznym przypadku, 100 mA/mm? — co roéwniez nie
stanowi zagrozenia, majgc na mysli wymiane ciepta: stent —
struktury anatomiczne ciata. Dalsze badania, powinny bra¢
takze pod uwage szereg innych sposobow budowy stentu,
znacznie bardziej zageszczong siatke tworzong przez jego
gatezie. Wyniki te sugerujg jednak, ze w przypadku np.
przezczaszkowej stymulacji moézgu, stent moze stanowié
niebezpieczenstwo dla pacjenta. W terapii tej,
wykorzystywane jest zmienne w czasie, zewnetrzne pole
magnetyczne, ktérego wartosci szczytowe sg o dwa rzedy
wyzsze niz w przypadku magnetoterapii [20, 21].
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