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บทคัดยอ 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเก่ียวกับการจําลองการไหลของเลือดบริเวณพ้ืนที่หนาตัดของเสนเลือด เพ่ือศึกษาหา

คาความเร็ว คาความดันและคาความเคนเฉือนที่มีผลตอบริเวณรอยตอของทอบายพาสกับเสนเลือดหัวใจท่ีตีบ ในการ
คํานวณกําหนดใหมุมระหวางทอบายพาสและเสนเลือดหัวใจมีคา 45 องศา ความเร็วของเลือดที่ตําแหนงทางเขาทอเลือด
มีคาประมาณ 0.65 เมตรตอวินาที       (Re = /UD   = 200) ความดันที่กระทําตอเลือดมีคาเปล่ียนแปลงไปตามเวลา 
และผนังของหลอดเลือดถูกพิจารณาใหสามารถยืดหยุนและไมหยืดหยุน ผลจากการคํานวณจากแบบจําลองทั้งสองแบบ
ขนาดเสนเลือดหัวใจ  2 มิลลิเมตร เสนเลือดยาว 30 มิลลิเมตรและเสนเลือดตีบ  0.90 มิลลิเมตร พบวาความเร็ว
สูงสุดของเลือดที่ไหลในทอบายพาสและที่ไหลผานบริเวณสวนที่ตีบมีคาประมาณ 4 และ 5 เทา ของความเร็วในเสน
เลือดปกติตามลําดับ นอกจากน้ีอิทธิพลของการยืดหยุนและไมยืดหยุนของเสนเลือดมีผลตอการเกิดคาความเคนเฉือน
สูงสุดและตํ่าสุดที่บริเวณเสนเลือดตีบและเสนเลือดบายพาสที่จะทําให เกิดการฉีกขาดบริเวณน้ันๆสวนค าความเร็วของ
เลือดที่มีความเร็วสูงจะเกิดที่ผนังเสนเลือดที่มีการยืดหยุนและคาความเร็วของเลือดที่ผนังเสนเลือดไมมีการยืดหยุนจะมี
คาเทากันทั้งสองดานสวนบริเวณพ้ืนที่หนาตัดตรงกลางความเร็วจะลดลง 
 

ABSTRACT 
This research numerically investigates the blood flow and shear stress in the connection between blocked 

blood vessel and coronary artery bypass graft. In our simulations, bypass graft angle is 45 degree; blood velocity 
approximately is 0.65 m/s (Re = 200); pressure performing on blood varies with time. In addition, blood vessel wall is 
not  elastic  and elastic . Results from model calculations from both heart blood vessel size  2 mm Vascular length 
 30 mm and stenos is blood flow size  0.90 mm.Results show that maximum velocities in the graft and blocked 
vessel approximately are 4 and 5 times faster than the blood velocity in the normal part, respectively. The influence 
of the not  elastic  and elastic  of blood vessel affects the value of maximum shear stress and minimum tear vascular 
area to cause laceration near that velocity of blood with high potential that a elastic  blood vessel walls and velocity 
of blood vascular wall is not elastic  to have both sides of the same area next to tear  down the middle velocity.  
 
 
 

คําสําคัญ :   เสนเลือดอุดตัน เสนเลือดบายพาส  ความเคนเฉือน 
Key Words :  Stenos, Bypass, Shear stress 
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บทนํา 
        การกินอาหารที่มีไขมันมากเกินไปเปนสาเหตุ
หน่ึงของโรคหลอดเลือดตีบตัน  โดย  1 ใน  3 ของ
ประชากรไทยปวยและตายเปนโรคดังกลาว การรักษา
สามารถทําไดหลายวิธี เชน การทานยา การทําบอลลูน 
และการทําทอบายพาส (Coronary artery bypass graft) 
ซึ่งแพทยจะนําเสนเลือดบริเวณขอพับหัวเขาไปตัดตอ
กับเสนเลือดหัวใจใกลบริ เวณที่ ตีบตันเพ่ือเปลี่ยน
เสนทางการไหลของเลือด แตอยางไรก็ตามมุมของการ
ตอระหวางทอบายพาสและเสนเลือดหัวใจมีผลตอ
ลักษณะการไหลของเลือดและความเคนเฉือนที่ผนังของ
เสนเลือดบริเวณรอยตอ ซึ่งตัวแปรเหลาน้ีสงผลถึงอายุ
ของการรักษาดวยการทําทอบายพาส 
         Ben-Mansour และคณะ   [1]   ใชแบบจําลองทาง
คณิตศาสตรใน 2 มิติ ศึกษาลักษณะการไหลของเลือด
ในเสนเลือดที่มีการยืดและหดตัวแบบเปนจังหวะ 
(Pulse) เตนเปนจังหวะขยายและหดตัวโดยกําหนดให
เสนผานศูนยกลางของเสนเลือดบริเวณปกติ (ไมมีการ
อุดตัน) จําลองการไหลผานผนังรอยเวาที่มีการเคล่ือน
ทุกดานโดยกําหนดเวลาเริ่มตนท่ี  0 วินาทีถึง 0.5 วินาที
กับ  0 วินาทีถึง 0.7 วินาทีผลที่ไดที่สภาวะการไหลผาน
รอยเวาทําให กระแสการไหลหมุนวนทําใหความเคน
เฉือนที่ผนังทอสูง โดยมีอิทธิพลมาจากความดันในทอ
ตกลง เปรียบเทียบกับการไหลท่ีไมขึ้นกับเวลา กรณีการ
ไหลไมสม่ําเสมอ จะทําใหเกิดความเคนเฉือนที่ผนัง
ความดันตกคอมจากการไหลแบบเปนจังหวะสูงกวาการ
ไหลแบบสม่ําเสมอ        
 
 
 
 

 
ภาพท่ี 1   แสดงการไหลผานระบบไมมีการ

เคล่ือนที่ กับระนาบเคล่ือนที่ [1] 
 

         Michael Bonert-R และคณะ [2] ซึ่งนําเสนอ
ผลงานวิจัยเก่ียวกับการศึกษาเชิงตัวเลขของ การไหล
ของเลือดภายในเสนเลือดบายพาสในแบบสองลักษณะ
คือ ดานที่เช่ือมตอกันสองแบบในรูปแบบการตัดตอที่
แตกตาง ซึ่งเม่ือเราตองการทําเสนเลือดบายพาสอัน
ประกอบดวยเสนเลือดหลายๆ เสนมาเช่ือมกันพบวาสิ่ง
แรกที่ควรคํานึงถึงคุณลักษณะของเสนเลือดบายพาสที่
นํามาเช่ือมตอเสนเลือดหลักทั้งสองดาน เพราะการ
ไหลเวียนของเลือดขึ้นอยูกับขนาดเสนเลือดน้ันๆ ผลที่
ไดสัดสวนหลอดเลือดบายพาสกับหลอดเลือดเดิมมีผล
ตอความเร็วของเลือดตามภาพที่ [2] 
 

 
 
ภาพท่ี 2   แสดงการเช่ือมตอแบบเสนเลือดบายพาสแบบ   

(DIAMOND) [2] 
 

        Myers J.G  และคณะ   [3] เปนการศึกษาปจจัยที่มี
อิทธิพลเก่ียวกับรูปแบบการไหลของเลือด ในเสนเลือด
แดงฝงดานขวาในรางกายมนุษย (Re=500) พบวาปจจัย
ที่มีอิทธิพลตอการไหลของเลือดในฝงซีกขวาของมนุษย 
คือ อิทธิพลของรัศมีความโคงของเสนเลือดที่มีผล ตอ
การไหลของเลือดที่มาจากหัวใจและการเฉลี่ยคาความ
เคนเฉือนเปนวงกลมกระจายตามรัศมีของผนังเสนเลือด 
 

 
 

ภาพท่ี 3   แสดงการไหลของเลือดฝงซีกขวาของรางกาย
มนุษย (RCA) [3] 
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       Dalin Tang    และคณะ  [6]  ไดศึกษาผลกระทบ
ของการไหลของเลือดผานเสนเลือดที่ ไมสมมาตรและ
บริเวณเสนเลือดอุดตัน โดยใชแบบจําลองเรขาคณิตสาม
มิติผลลัพธบงบอกวา สภาวะเสนเลือดอุดตันเปนสาเหตุ
ใหมีการไหลของเลือด ที่มีผลทําใหเกิดคาความเคนดึงที่
สู งตามรูปที่  4  และพิ จ ารณาค าความ เคนกดอั ด
คอนขางมากที่ทํากับบริเวณท่ีเสนเลือดอุดตัน ซึ่งเปนผล
ทําให เสนเลือดแดงแตกบริ เวณดังกลาว  ความไม
สมมาตรของเสนเลือดที่อุดตันนําพาสูการเกิดแรงบีบกด
เสนเลือดที่คอนขางสูงขึ้น  คาความเคนเฉือนจะมีคาสูง
กอนผานบริเวณอุดตันและคาความเคนเฉือนจะตํ่าหลัง
ผานบริเวณอุดตัน  
 

 
 
ภาพท่ี 4   แสดงการการเกิดความเคนกดที่สูงบริเวณผนัง

ทอที่ตีบแคบ [6]   
  
       Mekheimer  KH.S และ Ei Kot  M.A  [7]   ไดศึกษา
การจําลองการไหลของเลือด ผานผนังเสนเลือดตีบแคบ
ที่ดานปลายเรียว เปรียบเทียบกับการจําลองกับการไหล
ของเลือดที่เสนเลือด ผานผนังเสนเลือดที่มีแกนสมมาตร
และผานผนังเสนเลือด ที่มีแกนที่ไมสมมาตรไปตาม
ระนาบ เสนเลือดที่ผนังตีบแคบปลายเรียวที่สมมาตรทุก
ดาน เพ่ือการคาดคะเนผลกระทบของรูปรางของเสน
เลือด ที่ผนังบริเวณตีบแคบ วามีอิทธิพลตอการไหลของ
เลือดอยางไร  ในการพิจารณารูปแบบจําลองทาง
เรขาคณิตที่ใชจําลอง การไหลของเลือดพบวามุมผนัง
ตีบแคบที่ลดลง มีผลกระทบตอตัวแปรของไหล เชน 
ความเร็ว  และความเคนเฉือน     
 

 
       
ภาพท่ี 5  แสดงการรูปแบบจําลองเสนเลือดที่มีผนังเสน

เลือดตีบแคบดานปลายเรียว [7]    
 

ในงานวิจัยน้ีจะศึกษาทําการวิเคราะห รูปแบบการ
ไหลของเลือดและความเคนเฉือนที่ผนังบริเวณรอยตอ 
ระหวางเสนเลือดหัวใจใน 3 มิติ โดยใชระเบียบวิธีเชิง
ตั ว เ ล ข ที่ คํ า น วณ โ ด ย ใ ช โ ป ร แ ก ร ม  COMSOL 
MULTIPHSICS V.3.4   
แบบจําลองการคํานวณทางคณิตศาสตร         

แบบจําลองการคํานวณแสดงดังรูปที่ 6-7  การ
คํานวณเปนแบบ  3  มิ ติ  เสนเลือดมีขนาดเสนผาน
ศูนยกลาง 2 มิลลิเมตร สวนบริเวณที่ตีบ (คอคอด) และ
ทอบายพาสมีขนาดเสนผานศูนยกลาง 0.90 และ 1 
มิลลิเมตร โดยรัศมีความโคงของทอบายพาสมีคา 3.5 
มิลลิเมตร  ความเร็วของการไหลของเลือด 0.625 เมตร
ตอวินาที (Re = 200) การคํานวณใชวีธีไฟไนตอิลิเมนต 
แบบสามเหล่ียมจํานวนกริด (Grid) ขนาด 6376 เวลาใน
แตละขั้น (t) มีคา 0.25 0.5 และ 1 วินาทีและคาความ
ผิดพลาด 0.125  โดยเปรียบเทียบแบบจําลองไมมีการทํา
เสนเลือดบายพาสและแบบจําลองที่มีการทําบายพาส
แบผนังยดืหยุนและผนังไมยืดหยุน  
 

 
 
ภาพท่ี 6  แสดงแบบจําลองเสนเลือดไมมีบายพาสผนัง

เสนเลือดยืดหยุนและไมยืดหยุน 
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ภาพท่ี 7 แสดงแบบจําลองเสนเลือดมีบายพาสทํามุม              
45องศา             

 

แบบจําลองการไหลของเลือดของมนุษย 
ในเลือดของมนุษยประกอบดวยสวนพาสมาเซล

เม็ดเลือดแดงและล่ิมเลือดในสวนของพาสมามีประมาณ
90-95%  เมื่ออนุภาคของเซลเม็ดเลือดที่มีขนาดใหญ
เคลื่อนที่จะทําใหอัตรสวนความเคนเฉือนมีคานอย
อยางไรก็ดีเมื่ออัตราสวนความเคนเฉือนมีคาตํ่ากวา 100 

1s [2]  การไหลของเลือดจะกลายเปนการไหลแบบ
นอนนิวโตเนียนโดยขึ้นอยูกับสัดสานของความเคนตาม
กฎของ Carreau model ดังน้ันอัตราสวนการเปลี่ยนรูป
สัมพันธกับการความเคนของหัวใจตามสมการ 
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เมื่อ  
   คือ คาความหนืดของเลือด 
D   คือ อัตราสวนการเปล่ียนรูปเทนเซอรกับดิโนท 
.

   คือ อัตราสวนความเคนเฉือน 

ij คือ ความเคนฉาก(normal stress) 

ij คือ ความเคนเฉือน(shearing stress) 
Fp คือ แรงความดันในเสนเลือด 

สมการควบคุมการไหลของเลือด     
       ระบบสมการเชิงอนุพันธยอยเพ่ือใชคํานวณหา
ปรากฎการณลักษณะการไหลแบบหนืดที่ไมอัดตัว
( incompressible viscous flow )ในสามมิติซึ่งรูจักกัน
โดยทั่วไปวาระบบสมการนาเวียรสโตกส  (Navier-

Stokes equations) น้ันประกอบดวยสมการของการ
อนุรักษมวล (conservation of mass) และสมการอนุรักษ
โมเมนตัม (conservation of momentums)ในแกน x  y  
ตามสมการควบคุมที่  (2) และสมการตอเน่ืองความเคน
ที่ผนังมีการเคล่ือนที่ตามรายระเอียดขางลาง 
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เมื่อ 
      F คือความหนาแนนของเลือด(Denotes the blood 
density) 
      iu    คือ เวกเตอรความเร็วทิศทาง i                                     
      FF   คือ ขนาดปริมาตรของแรงในของไหล 
สมการการไหลของเลือดอธิบายโดยสมการของ 
( Brinkman equations) 
             
             , 0i iV                                         (4) 
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เมื่อ  
         คือความหนืดของดิโนทในช้ันวัสคุพรุน
(Denotes viscosity in porous layer) 
      k    คือ การซึมผาน  (permeability) 
      iv     คือ เวกเตอรความเร็วทิศทาง i                                     
      p   คือ ดิโนท ความดัน (Denotes pressure)  
      FF คือแรงกายภาพที่กระทํากับผนังเสนเลือด                                       
       t     คือ เวลา (Time)  
สมการควบคุมการเปล่ียนรูปผนังเสนเลือด                                              
     ผนังใหเปนวัสดุที่มีความหยืดหยุนในระหวางวัฏฐ
จักการขยายตัวและหดตัวของหัวใจความดันของเลือด
เปล่ียนแปลงไปตามเวลาที่กระทํากับพื้นผิวผนังเสน
เลือดและผนังเสนเลือดเปล่ียนรูปไปตามฟงกช่ันเวลา
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การเปล่ียนรูปของผนังเสนเลือดสามารถอธิบายจากรูป
แบบจําลองของสมการหยืดหยุน 
                       

   dd
t

dS .2
2

2



              (5)  
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 เมื่อ 
      s    คือ ความหนาแนนเสนเลือด 
      d     คือ การกระกัดของเวกเตอร ดิโนท 
      s    คือ ความหนาแนนเสนเลือด 
      ,  คือ คาคงที่ของลัม(Lame constants) 
           คือ ยังโมดุลัส(Young’s modulus) 
           คือ อัตราสวนปวซอง(Poisson ’s ratio) 
เง่ือนไขพ้ืนผิวและขอบเขต     

การกําหนดเง่ือนไขขอบเขตการไหลของเลือดเรา
สามารถพิจารณาจากโครงสรางการไหลของเลือด
ลักษณะเฉพาะของความดันที่เปนจังหวะจะแปรเปลี่ยน
ไปตามความแตกตางของเสนเลือดในระบบไหลเวียน
โลหิตความดันที่มีการขยายตัวและหดตัวเปนจังหวะ
และอัตราสวนการไหลตามสมการ 

 
      ,....2,1,0,,  nnTtQnTtptp

 
 

ใชหลักคณิตศาสตรอธิบายฟงกช่ันเวลาตามอนุกรมฟูเรีย  
(Fourier series) 
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ตารางที่ 1  คุณสมบัติพารามิเตอรที่ใชในการคํานวณ 
(อางอิงจาก  [11] ) 

 

n    Q
n  Q

n  p
n  p

n  
1 17.28 2.256 -21.74 -0.406 
2 -34.91 -0.226 -9.09 0.202 
3 -16.11 1.228 4.77 -0.633 
4 11.70 4.882 2.04 -4.315 
5 6.64 -0.074 0.77 3.932 
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p p

o n n
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n t
p t p
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  (8)                             

เมื่อ 
           op    คือ แรงความดันเริ่มตน 

     Q     คือ  อัตราการไหล   (1.96 3 /m s ) 
     P     คือ  ความดันเฉล่ีย  (11158.7 Pa) 

          T      คือ ระยะเวลาการขยายตัวและหดตัว  
    N      คือ  จํานวนการเตนเปนจังหวะ                                                  
    n        คือ  คาความสูงของยอดคลื่น                

 
ตารางที่ 2   แสดงคุณสมบัติตางๆ ของเลือดและเสน

เลือดที่ใชในการคํานวณ  
 

รายการ  สัญลักษณ ขนาด 
Symbol Expression Description 

1P  11208[Pa] Pressure condition 1        

2P  11148[Pa] Pressure condition 2        

3P  11120[Pa] Pressure condition 3        
rho blood 1060[ 3/kg m ] Density of blood              
eta_blood  0.005[Pa*s] Dynamic viscosity of 

blood                                
m_muscle 
for muscle   

719676[Pa] Neo-Hookean 
hyperelastic behavior, 
mu coefficient 

v_artery 20*m_artery Bulk modulus for 
artery                                

rho_artery 960 [ 3/kg m] Density of artery              
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 เปรียบเทียบกับงานวิจัยท่ีตีพิมพ 
 
 

 
 
ภาพท่ี 8   แสดงความเร็วของเลือดผานบริเวณ

พ้ืนที่หนาตัดที่เปนสวนโคงที่เวลาตางๆ 
(อางอิง [ 4]) 

 

 
 
ภาพท่ี 9  แสดงความเร็วของเลือดผานบริเว 

พ้ืนที่หนาตัดเสนเลือดบายพาสที่ผนังยืดหยุน
ที่เวลา 1 วินาที 

 
        จากกราฟรูปที่ 9 เปรียบเทียบรูปที่ 8 จะเห็นวา
ความเร็วจะเริ่ม 0.435 เมตรตอวินาที จนมีคาความเร็ว
สูงสุดหลังจากเวลาผานไปความเร็วจะลดลงมาท่ี
ความเร็วตํ่าสุดหลังจากน้ันเมื่อเวลาผานไป 1 วินาที
ความเร็วจะเพ่ิมอีกครั้ง 
 

ผลการทดสอบ (COMSOL MULTIPHSICSV3.4) 
กรณีที่ 1 เสนเลือดที่อุดตันที่ไมมีบายพาสผนังเสน

เลือดมีการยืดหยุน (Elastic) เพ่ือจําลองการไหลของ
เลือดผานบริเวณหนาตัดเสนเลือดอุดตันเพ่ือศึกษาหา
รูปแบบการไหล คาความดันในเสนเลือดและตําแหนง
การเกิดความเคนเฉือนสูงสุดเพ่ือเปรียยเทียบกับการที่
ผาตัดเพ่ิมเสนเลือดบายบริเวณเสนเลือดอุดตันรูปแบบ
การไหล คาความดันในเสนเลือดและตําแหนงการเกิด
ความเคนเฉือนสูงสุดจะเปล่ียนแปลงอยางไร 

 
 
 
 
 

               (ก.1)                                     (ข.1) 

        
                     (ค.1)                                 (ง.1) 
 
 
 
     
                     (จ.1)                                    (ฉ.1) 
   
                    
   
 
                 (ช.1)                                     (ซ.1) 

 
ภาพท่ี 10 แสดงความเร็ว ความดันและความเคนเฉือน

เสนเลือดไมทําบายพาสท่ีเวลา  0.25 ,0.5 และ 
1 วินาที 
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    กรณีที่ 2 เสนเลือดทําบายพาสและผนังเสนเลือดมีการ
ไมยืดหยุน (rigid) 

     
                      (ก.2)                                 (ข.2) 

  
                       (ค.2)                                     (ง.2) 

   
                        (จ.2)                                (ฉ.2) 

   
                       (ช.2)                                  (ซ.2) 
ภาพท่ี 11 แสดงความเร็ว ความดันและความเคนเฉือน

เสนเลือดมีบายพาสผนังไมยืดหยุนที่เวลา 
0.25 ,0.5 และ 1 วินาที 

 
           กรณีที่ 3 เสนเลือดทําบายพาสและผนังเสนเลือด
มีการเคล่ือนที่ยืดหยุน (elastic) 

     
                   (ก.3)                                       (ข.3)                           

  
                    (ค.3)                                        (ง.3)                                           

     
                     (จ.3)                                       (ฉ.3)                                     

    
                   (ช.3)                                         (ซ.3)    
                                   
ภาพท่ี 12    แสดงความเร็ว ความดันและความเคนเฉือน

เสนเลือดมีบายพาสผนังยืดหยุน ที่เวลา 
0.25 ,0.5 และ 1 วินาที 

 

สรุปผลการวิจัย 
        กรณีที่ 1 ความเร็วของเลือดและความดันของเลือด
ตามพ้ืนที่หนาตัดของเสนเลือดความเร็วที่ติดผนังมีคาสูง
ตามรูปที่ 10 (ค.1) (จ.1 ) สวน รูป (ช.1)เมื่อเพ่ิมเวลาเปน 
1 วินาทีความเร็วที่ผนังเสนเลือดมีคาเปนศูนย  สวน
ความดันติดผนังมีคาตํ่ากวาบริเวณสวนอื่นตามรูปที่10 
(ง.1) (ฉ.1)และ (ซ.1) 
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สวนคาความเคนเฉือนของเสนเลือดกรณีไมมีการ
ทําบายพาสจะมีคาสูงเทา 0.141051 นิวตันตอตาราง
เมตร บริเวณแถบสีแดงท่ีตรงกลางพ้ืนที่หนาตัดคอคอด
รูปที่10 (ข.1)  
         กรณีที่ 2 ทําบายพาสผนังเสนเลือดไมมีการยืดหยุน
ที่ผนังเสนเสนเลือดความเร็วของเลือดตามรูปที่ 11(ค.2) 
ความเร็วของเลือดมีคาเทากันตลอดพ้ืนที่หนาตัดเมื่อเพ่ิม
เวลาเปน 0.5 และ 1 วินาที่ความเร็วของเลือดจะลดลง
บริเวณตรงกลางตาม พ้ืนที่หนาตัดของเสนเลือดที่เวลา 
0.5 วินาทีตามรูปที่11 (จ.2) หลังจากเวลาผานไป 1 
วินาที ความเร็วที่ติดผนังมีคาสูงตามรูปที่ 11 (ช.2) สวน
ความดันติดผนังมีคาเทากันตลอดพื้นที่หนาตัดตามรูปที่ 
11 (ง.2)เมื่อเพ่ิมเวลาเปน 0.5 วินาทีควมดันบริเวณตรง
กลางพื้นที่หนาตัดจะมีคาตํ่าตามรูปที่ 11(ฉ.2)หลังจาก
เวลาผานไป 1 วินาที่ความดันผนังเสนเลือดสองดานมีคา
เทากันตามรูปที่ 11(ซ.2) สวนคาความเคนเฉือนของเสน
เลือดมีการทําบายพาสจะมีคาสูงเทา 0.242503 นิวตันตอ
ตารางเมตร บริเวณแถบสีแดงที่คอคอดและผนังเสน
เลือดไมยืดหยุนตามรูปที่ 11 (ข.2) 

กรณีที่  3 ทําบายพาสผนังเสนเลือดมีการยืดหยุนที่
ผนังเสนเสนเลือดความเร็วของเลือดตามรูปที่ 12  (ค.3 
จ.3 ช.3) ความเร็วของเลือดมีคาสูงที่ผนังและความเร็ว
จะลดลงที่บริ เวณพ้ืนที่หนาตัดเสนเลือดตรงกลาง
หลังจากนั้นความเร็วจะเพ่ิมเทากันความเร็วที่ผนังเสน
เลือด สวนความดันที่ผนังเสนเลือดจะมีคาตํ่าหลังจาก
นั้นความดันจะคอยเพ่ิมขึ้นตามลําดับตามรูป 12 (ง.3) 
(ฉ.3) และ (ซ.3) สวนคาความเคนเฉือนของเสนเลือดมี
การทําบายพาส จะมีคาสูงเทา 1.175973 นิวตันตอตาราง
เมตร บริเวณแถบดานในปลายเสั้นเลือดบายสวนคา
ความเดนเฉือนตํ่ามีคาเทากับ 0.95937 นิวตันตอตาราง
เมตร บริเวณแถบดานขางปลายเสนเลือดบายพาสและ
ผนังเสนเลือดมีการยืดหยุนรูปที่ 12 (ข.3)                                                                                  
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