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ИМЕЮЩЕГО МЕСТО В ПРОЦЕССЕ ЗАЖИВЛЕНИЯ РАНЫ 
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An important stage in the process of wound healing is angiogenesis. We 

will consider the model proposed in [1] (with minor modifications), which takes 

into account: the density of capillary tips, the concentration of chemoattractant, 

and the density of blood vessels. The results of modeling are consistent with 

medical evidence [2]. 

 

Aнгиогенез – рост капилляров в область раны из уже существующей 

сосудистой сети в соседней неповрежденной ткани [1]. Исследование этого 

процесса in vivo затруднено, поэтому альтернативой являются изучение 

математических моделей. Результаты моделирования затем могут быть 

использованы для создания более рациональной стратегии лечения [1]. 

Мы рассмотрим модель, предложенную в работе [2], которая 

принимает во внимание 3 величины: плотность капиллярных кончиков 

𝑛(𝑥, 𝑡), концентрацию хемоаттрактанта 𝑎(𝑥, 𝑡) и плотность кровеносных 

сосудов 𝑏(𝑥, 𝑡). Модель одномерна (рана представлена как прямоугольная 

полоса бесконечной длины) и состоит из 3-х обезразмеренных ДУЧП: 
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со следующими граничными: 

𝑛(0, 𝑡) = 𝑛̂𝑒−𝛼𝑡,
𝜕𝑎

𝜕𝑥
(0, 𝑡) = 𝜆7𝑎(0, 𝑡)𝑏̂, 𝑏(0, 𝑡) = 𝑏̂ 

𝜕𝑛

𝜕𝑥
(1, 𝑡) =  

𝜕𝑎

𝜕𝑥
(1, 𝑡) =  

𝜕𝑏

𝜕𝑥
(1, 𝑡) = 0, 𝑡 > 0 

и начальными условиями: 

𝑛(𝑥, 0) = {
𝑛̂, если 𝑥 = 0
0, если 𝑥 ≠ 0  

, 𝑎(𝑥, 0) = 0,

𝑏(𝑥, 0) = { 𝑏̂, если 𝑥 = 0
0, если 𝑥 ≠ 0  

 

Значение и смысл констант приведены в [2]. Система была решена в 

пакете Wolfram Mathematica с помощью метода конечных элементов 

(FEM). Изменения по сравнению с исходной моделью [2] заключались в 

упрощении начальных условий: сложные исходные функции 
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𝑛(𝑥, 0) и 𝑏(𝑥, 0) были заменены константами при 𝑥 = 0. При выбранном 

методе решения эта замена не влияет на количественные результаты, зато 

позволяет упростить расчеты. Хемоаттрактант (рис. 1b), в процессе 

заживления раны смещается к ее центру (𝑥 = 1), «уводя» за собой 

растущие капиллярные кончики (рис. 1а). Кровеносные сосуды (рис. 1с) 

равномерно разрастаются в зажившей части раны. Эти результаты 

согласуются с медицинскими данными [2] как минимум на качественном 

уровне, следовательно, данная модель может служить отправной точкой 

дальнейших исследований. 

 
Рисунок 1 – Визуализация функций (a) 𝑛(𝑥, 𝑡), (b)  𝑎(𝑥, 𝑡), (c) 𝑏(𝑥, 𝑡). По горизонтальной оси – 

расстояние от края раны (в условных единицах), по вертикальной – время 
 

Например, возможно изменение геометрии задачи (с 1D на 2D), что 

позволит учесть реальную форму раны каждого конкретного пациента и 

большей достоверностью [5] предсказать время ее заживления. 
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