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Комп’ютерне моделювання циклічного температурного впливу на  
біологічну тканину при деструкції онкологічних новоутворень 

Наведено результати комп’ютерного моделювання температурного впливу на 
біологічну тканину з онкологічним новоутворенням у режимах охолодження, 
нагріву, а також їх циклічної зміни. Побудовано фізичну, математичну і 
комп’ютерну моделі біологічної тканини з онкологічним новоутворенням із 
врахуванням теплофізичних процесів, кровообігу, теплообміну, процесів 
метаболізму та фазового переходу. Досліджено зміну з часом розподілів 
температури у біологічній тканині з онкологічним новоутворенням та робочому 
інструменті в залежності від геометрії робочого інструменту та його 
температури. Проведено комп’ютерну оптимізацію робочого інструменту та 
розроблено конструкцію термоелектричного приладу для деструкції онкологічних 
новоутворень. 
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температурний вплив, комп’ютерне моделювання, біологічна тканина, пухлина, 
охолодження, нагрів. 
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Вступ 

Онкологічні хвороби продовжують залишатися однією з основних причин 
смертності у світі, що стимулює розробку нових методів їх лікування [1, 2]. Одним із 
перспективних напрямів є використання термоелектричних приладів для локальної 
деструкції онкологічних новоутворень [3–6]. Такі прилади дозволяють здійснювати як 
охолодження, так і нагрів патологічної ділянки, що відкриває широкі можливості для 
підвищення ефективності лікування шляхом поєднання кріодеструкції та гіпертермії. 

Кріодеструкція передбачає глибоке охолодження тканин, до –50 °С, що спричиняє 
необоротні ушкодження клітинних структур [7–10]. Сучасні методи реалізуються за 
допомогою кріоінструментів, що переважно використовують рідкий азот [11, 12], який 
має низку обмежень, включаючи складність забезпечення стабільної температури, 
ризики небажаного пошкодження здорової біологічної тканини, а також логістичні 
труднощі. Термоелектричні системи дозволяють здійснювати точне керування 
температурою за заданою циклограмою, є простими, надійними та безпечними у 
використанні [13–17]. 

Для ефективної кріодеструкції необхідно забезпечити відповідний температурний 
режим [18]. При зниженні температури до –5 ÷ –10 °С у позаклітинному просторі 
розпочинається процес кристалоутворення, а при –15 ÷ –20 °С формується 
інтрацелюлярний лід, що призводить до загибелі клітин. Оптимальна швидкість 
охолодження становить (40–50) °С/хв, тоді як надшвидке заморожування (>100 °С/хв) 
призводить до формування аморфного льоду, що не викликає клітинної деструкції. 
Важливим є також режим відтавання: найкращі результати досягаються при швидкості 
(10–12) °С/хв. Використання багаторазових циклів заморожування-відтавання дозволяє 
мінімізувати пошкодження здорових тканин та підвищити ефективність терапії. 

Гіпертермія є альтернативним методом деструкції атипових клітин шляхом 
контрольованого перегріву до (+43 ÷ +44) °С, що призводить до вибіркового 
пошкодження ракових клітин через нижчу ефективність їх тепловідведення [19–21]. 
Крім того, гіпертермія посилює дію хіміотерапевтичних агентів та променевої терапії, 
що робить її ефективним доповненням до комплексного лікування. 

Перспективним в онкологічній терапії є поєднання цих двох варіантів 
температурного впливу на онкологічне новоутворення. Це дозволяє комплексно 
впливати на уражені клітини: кріодеструкція спричиняє їх механічне пошкодження через 
утворення льоду, а гіпертермія підсилює метаболічний стрес, підвищуючи чутливість до 
лікування. Використання для цього термоелектричних приладів забезпечує обидва 
режими роботи, охолодження та нагрів, з точним контролем температурних параметрів, 
мінімізуючи ризики пошкодження здорових тканин. Завдяки можливості гнучкого 
регулювання температури такі пристрої відкривають нові можливості для 
персоналізованої терапії онкологічних захворювань. 

Тому метою роботи є комп’ютерне проектування та оптимізація 
термоелектричного приладу для циклічного температурного впливу на біологічну 
тканину при деструкції онкологічних новоутворень. 
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1. Фізична, математична та комп’ютерна моделі приладу 

Конструктивно прилад складається з робочого інструменту, який оточений 
ізоляцією, двох термоелектричних модулів, на гарячій стороні яких встановлено рідинні 
теплообмінники, циркуляційного насосу, що прокачує воду по каналам, вентилятора та 
рідинно-повітряного теплообмінника, які охолоджують прокачувану рідину (рис. 1). 
Оскільки для деструкції необхідне досягнення якомога нижчих значень температури, то 
доцільно використовувати багатокаскадні термоелектричні модулі, що 
характеризуються підвищеним перепадом температури ΔΤmax. 

 

Рис. 1. Фізична модель термоелектричного приладу для деструкції онкологічних новоутворень 
(в режимі охолодження): 1 ‒ біологічна тканина; 2 ‒ робочий інструмент приладу;  

3 ‒ теплова ізоляція робочого інструменту; 4 ‒ холодний теплообмінник; 5 ‒ термоелектричні 
модулі; 6 ‒ рідинні теплообмінники; 7 ‒ циркуляційний насос; 8 ‒ рідинно-повітряний 

теплообмінник; 9 ‒ вентилятор 

На рис. 1 наведено фізичну модель термоелектричного приладу для деструкції 
онкологічних новоутворень в режимі охолодження. Тут: Q1 ‒ тепловий потік з 
біологічної станини; Q2 ‒ теплообмін робочого інструменту з оточуючим середовищем 
через бічну поверхню; Q3 ‒ тепловий потік від робочого інструменту приладу до 
холодного теплообмінника, що контактує з термоелектричними модулями; Q4 ‒ 
натікання тепла до холодного теплообмінника з оточуючого середовища через теплову 
ізоляцію приладу; Q5, Q6 ‒ теплові потоки, що відводяться термоелектричними модулями 
від холодного теплообмінника; Q7, Q8 ‒ теплові потоки, що відводяться від 
термоелектричних модулів рідинною системою теплообміну; Q9, Q10 ‒ теплообмін 
приладу з оточуючим середовищем через теплову ізоляцію; Q11, Q12 ‒ теплообмін 
шлангів для прокачування рідини з оточуючим середовищем; Q13 ‒ тепловий потік, що 



Кобилянський Р.Р., Лисько В.В., Федорів Р.В., Іващук О.І., Бодяка В.Ю., Малишевський І.О. 
Комп’ютерне моделювання циклічного температурного впливу на біологічну тканину… 

 Термоелектрика №2, 2025 ISSN 1726-7714 88

відводиться до оточуючого середовища рідинно-повітряним теплообмінником;  
T0 ‒ температура оточуючого середовища; T1 ‒ температура всередині біологічної 
тканини; T2 ‒ температура вістря робочого інструменту; T3 ‒ температура бічної поверхні 
робочого інструменту; T4 ‒ температура холодного теплообмінника; T5, T6 ‒ температури 
гарячих рідинних теплообмінників; T7, T8 ‒ температури на вході та виході рідинно-
повітряного теплообмінника. 

У випадку використання режиму нагріву, для чого необхідно змінити полярність 
електричного струму через термоелектричні модулі, напрями теплових потоків, 
наведених на рис. 1, зміняться на протилежні. 

Для знаходження розподілів температури в конструктивних елементах приладу для 
деструкції пухлин та в самій пухлині використано модуль Bioheat Transfer платформи 
Comsol Multiphysics, що дозволяє проводити моделювання теплофізичних процесів у 
біологічних тканинах з врахуванням кровообігу та метаболізму [22–30]. Рівняння 
теплообміну в біологічній тканині в цьому випадку має вигляд: 

 ρ 𝐶୮
డ்

డ௧
൅  ∇ሺെκ∇𝑇ሻ ൌ ρୠ 𝐶ୠωୠሺ𝑇ୠ െ 𝑇ሻ ൅ 𝑄୫ୣ୲, (1) 

де: ρb  – густина крові (кг/м3); 
Cb  – питома теплоємність крові (Дж/кг*К); 
ωb – рівень перфузії крові (1/с), що в цьому випадку означає (м3/с)/м3, і описує об’єм 
крові на секунду, що протікає через одиницю об’єму тканини; 
Tb – температура артеріальної крові (К), рівна 310.15 К; 
Qmet – джерело тепла від метаболізму (Вт/м3). 

Модель представляє собою об’єм біологічної тканини з ізотропними тепловими 
властивостями. Всередині тканини розміщено голку з матеріалу з високою 
теплопровідністю, закріплену на стержні з того ж матеріалу. Стержень оточено тепловою 
ізоляцією, що знаходиться в стані теплообміну з оточуючим середовищем. Температура 
на кінці стержня задана.  

Гранична умова в області, далеко віддаленій від зонда, де температура повинна 
бути такою, як температура тіла – 37 °С. У процесі заморожування клітини будуть 
проходити зміну фази в точці замерзання, при цьому матимуть місце втрати прихованої 
теплоти фазового переходу і температура в цих клітинах не змінюватиметься. Фазовий 
перехід в біологічних клітинах відбувається при температурі від –1 до –8 °С. Властивості 
тканини, використані при комп’ютерному моделюванні, наведені в таблиці 2.  

В інтервалі температур –1 ÷ –8 °С, коли клітини заморожуються, поглинається 
прихована теплота фазового переходу, що може бути змодельоване додаванням 
відповідної величини до теплоємності. 

При заморожуванні біологічної тканини відбувається звуження судин в капілярах 
до заморожування всієї крові в капілярах, і значення ωb прямує до нуля. Крім того, 
клітини не зможуть генерувати метаболічне тепло при заморожуванні і Qmet буде рівним 
нулю при температурі нижчій нуля. 

 



Кобилянський Р.Р., Лисько В.В., Федорів Р.В., Іващук О.І., Бодяка В.Ю., Малишевський І.О. 
Комп’ютерне моделювання циклічного температурного впливу на біологічну тканину… 

ISSN 1726-7714 Термоелектрика №2, 2025     89

Таблиця 2 
Властивості біологічної тканини [25–30] 

Найменування параметру Одиниці 
вимірювання 

Значення 
параметру 

Теплоємність замороженої тканини МДж/м3 °С 1.8 

Теплоємність розмороженої тканини МДж/м3 °С 3.6 

Теплоємність крові МДж/м3 °С 3.6 

Теплопровідність розмороженої 
тканини  

Вт/м3 °С 0.5 

Теплопровідність замороженої тканини Вт/м3 °С 2 

Прихована теплота фазового переходу МДж/м3 250 

Температура тіла °С 37 

Нижня температура фазового переходу °С –8 

Верхня температура фазового переходу °С –1 

Перфузія крові в здоровій тканині мл/с/мл 0.0005 

Перфузія крові в пухлині мл/с/мл 0.002 

Метаболізм в нормальній тканині Вт/м3 4200 

Метаболізм в пухлині Вт/м3 42000 

2. Результати комп’ютерного моделювання 

Для дослідження виходу системи в стаціонарний режим, а також циклічної зміни 
температури робочого інструменту проведено комп’ютерне моделювання 
нестаціонарного режиму роботи приладу. На рис. 2–4 представлено зміну розподілів 
температури в робочому інструменті та біологічній тканині з часом для режимів 
охолодження та нагріву. Показані розподіли отримані для випадку робочого інструменту 
з наступними геометричними розмірами: діаметр стержня 8 мм, довжина стержня 40 мм, 
товщина ізоляції 5 мм, довжина голки 7 мм, діаметр голки 2 мм. 

 

  
Час t = 60 с Час t = 120с 
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Час t = 240 с Час t = 360 с 

  
Час t = 480 с Час t = 600 с 

Рис. 2. Динаміка зміни розподілу температур біологічної тканини під дією приладу  
для деструкції онкологічних новоутворень у режимі охолодження 

 

 
Рис. 3. Залежності температури голки (Т2) та глибини промерзання (l1 – відстань до ізотерми 

з температурою –1°С, l2 – відстань до ізотерми з температурою –8°С) від часу 
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Час t = 60 с Час t = 120 с 

  
Час t = 240 с Час t = 360 с 

  
Час t = 480 с Час t = 600 с 

Рис. 4. Динаміка зміни розподілу температур біологічної тканини під дією  
приладу для деструкції онкологічних новоутворень у режимі нагріву 

На рис. 5 показано зміну з часом температури в точці у біологічній тканині, 
віддаленій від центра голки на відстань 5 мм. Показані залежності отримані для випадку 
робочого інструменту з наступними геометричними розмірами: діаметр стержня 8 мм, 
довжина стержня 40 мм, товщина ізоляції 5 мм, довжина голки 7 мм, діаметр голки 2 мм. 
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а) б) 

Рис. 5. Часова залежність температури пухлини в точці на відстані 5 мм  
від центра голки: а ‒ режим охолодження; б ‒ режим нагріву 

 

 

Рис. 6. Циклічна дія охолодження та нагріву на пухлину. 1, 2, 3 – часові залежності 
температури на холодних сторонах термоелектричних модулів, голці  

та в пухлині на відстані 5 мм від центра голки 

На рис. 6 показано приклад часових залежностей температури на холодних 
сторонах термоелектричних модулів (крива 1), голці (крива 2) та в пухлині на відстані 5 
мм від центра голки (крива 3) при циклічній дії охолодження та нагріву. 

Таким чином, можна зробити висновок, що за допомогою запропонованої 
конструкції приладу для деструкції онкологічних новоутворень можна реалізувати 
циклічний вплив температури, а створена комп’ютерна модель дозволяє прогнозувати 
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результати температурного впливу на біологічну тканину і підбирати конструкцію під 
конкретну методику лікування. 

На основі проведених розрахунків розроблено конструкцію термоелектричного 
приладу, зовнішній вигляд якої показано на рис. 7. Прилад містить: мідний стержень 2, 
мідну пластину 6, яка розміщена між двома термоелектричними модулями охолодження 
5, 7 та двома рідинними теплообмінниками 4, 8. 

 

Рис. 7. Конструкція термоелектричного приладу для деструкції онкологічних новоутворень:  
1 ‒ охолоджуюча  голка; 2 ‒ мідний стержень; 3 ‒ термоізоляція;  

4, 8 ‒ рідинні теплообмінники, 5, 7 ‒ двокаскадні термоелектричні модулі охолодження; 
 6 ‒ холодний теплообмінник ‒ мідна пластина; 9 – корпус приладу 

Висновки 

1. Побудовано фізичну модель термоелектричного приладу для локального циклічного 
температурного впливу на біологічну тканину при деструкції онкологічних 
новоутворень. Розроблено методику комп’ютерного розрахунку такого 
температурного впливу, що дозволяє отримувати часові залежності розподілів 
температур всередині біологічної тканини та прогнозувати межу деструкції у певний 
момент часу. 

2. Досліджено зміну з часом розподілів температури у біологічній тканині з 
онкологічним новоутворенням та робочому інструменті у режимах охолодження та 
нагріву, проведено комп’ютерну оптимізацію робочого інструменту. 

3. Показано, що за допомогою запропонованої конструкції робочого інструменту для 
деструкції онкологічних новоутворень можна реалізувати циклічний вплив температури 
на пухлину в інтервалі температур робочого інструменту від +50 до –40 ºС. 
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Computer Simulation of Cyclic Temperature Effect on Biological  
Tissue During the Destruction of Oncologic Tumors 

The results of computer simulation of the temperature effect on biological tissue with 
oncologic neoplasms in cooling, heating modes, as well as their cyclic change are 
presented. A physical, mathematical, and computer model of biological tissue with 
oncologic neoplasms is constructed, with regard to thermophysical processes, blood 
circulation, heat exchange, metabolic processes, and phase transition. The change in 
temperature distributions over time in biological tissue with an oncologic neoplasm and a 
working tool depending on the geometry of the working tool and its temperature is studied. 
Computer optimization of the working tool is carried out and the design of a thermoelectric 
device for the destruction of oncologic neoplasms is developed. 

Key words: thermoelectric device, cryodestruction, hyperthermia, cyclic temperature 
effect, computer simulation, biological tissue, tumor, cooling, heating. 
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