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摘 要

摘 要

血管旁路搭桥术是治疗血管狭窄的手段之一，其通过为原生狭窄血管建立

旁路备用通道，使血液可以绕过阻塞血管为远端组织供血以缓解局部组织血流

供应不足。新兴的脑血管搭桥手术包括序贯双吻合术，不同于单支血管颅内-颅

外吻合术，供体血管同时为两支阻塞血管供血。本课题以脑血管序贯双吻合术作

为研究对象，建立其简化的几何模型，并运用计算流体力学数值模拟的方法，获

得血液在血管中的流动特征，研究包括流线分布、外周阻力、静压差与流量分配

关系、壁面切应力与回流区面积在内的流动参数与流场特征。数值模拟结果表

明，入口至两血管出口流量的流量分配与区段静压差之间存在一一对应的匹配

关系，静压差增大带来了更多的流量分配，而外周平均流阻随流量分配增加迅速

减小而趋于恒定；外周平均流阻大小也与沿程血管长度呈现正线性关系。不同

的平行吻合口长度、侧-端吻合口角度也带来了壁面切应力与回流区域面积差异，

平行吻合口长度减小、侧-端吻合口角度减小带来了更大的壁面切应力。而平行

吻合口长度增大、侧-端吻合口角度减小带来了更大的回流区域面积。上述研究

或许可以为脑血管序贯双吻合术临床实施提供建议。

关键词：生物医学工程，计算流体力学，序贯双吻合，血管搭桥术
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Abstract

Abstract

Vascular bypass grafting is one of the methods for treatments of vascular stenosis.

By establishing a spare bypass path for the original stenosis vessels, blood can bypass

the obstructed vessels and bring blood to distal tissues, relieving the insufficient blood

supply to local tissues. Emerging cerebrovascular bypass surgery include the sequential

double anastomosis (SDA), which is different from classical single-vessel intracranial-

extracranial anastomosis, bring blood flow to double obstructed vessels. This research

is toward cerebrovascular double sequential anastomosis, aiming to simplify geometric

model of vessel, using CFD numerical simulation method to get the characteristics of

blood flow in vessels and studying various of parameters and characteristics including

the streamline distribution, peripheral resistance, static pressure gap and flow rate re-

lationship, wall shear stress and backflow zone area. The simulation results show that

there is a one-to-one matching relationship between flow rate from the inlet to the outlet

of two vessels and the regional static pressure gap. Increase of static pressure gap leads

to more flow rate, while the peripheral flow resistance decreases rapidly and tends to

be constant with the increase of flow rate. Peripheral flow resistance also has a positive

linear relationship with the length of vessels along path. Different parallel anastomotic

lengths and side-to-end anastomotic angles also lead to differences in wall shear stress

and reflux area. The decrease of parallel anastomotic lengths and side-to-end anasto-

motic angles lead to larger wall shear stress. And the increase of parallel anastomotic

lengths and the decrease of side-to-end anastomotic angles lead to larger reflux area.

These studies may provide some suggestions for the clinical implementation of cere-

bralvascular sequential double anastomosis.

Keywords: Bio-engineering, CFD, SDA, Vascular bypass grafting
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第 1章 绪论

血管狭窄可分为动脉狭窄、静脉狭窄，其中根据病灶位置不同，动脉狭窄又

包含冠状动脉狭窄、主动脉狭窄、颈动脉狭窄、脑部动脉狭窄等。动脉狭窄的存

在可导致远端组织供血减少或形成栓子，是危害人类健康的最为严重的疾病之

一 (Feigin等, 2016)。动脉旁路搭桥术是治疗动脉狭窄的主要方式之一。临床经验

表明，通常情况下，搭桥手术的初期旁路通畅率高达 90%，但随着时间推移其远

期通畅率逐年减少，5年后旁路血管初次通畅率仅有 44% (Rosenberg, 1987)。临

床研究表明，远期搭桥旁路血管的阻塞主要由于血管壁内膜增生引起。血管壁内

膜增生指血管壁内层组织过快生长导致的内膜增厚，是血管壁针对损伤的一种

自然反应 (Manning, 2012)。医学领域的假说认为，搭桥手术后外周血流动力学条

件改变导致了血管壁的自然反应，随时间积累，引起了血管相应生理病理结构。

1.1 血流动力学与流动数值模拟

血流动力学特征与生理病理结构的内在联系引发了广泛的兴趣，与此相关

致病机理的研究具有深厚背景。早在 20世纪 50年代，Texon (1957)在研究动脉

粥样硬化成因时提出了低压理论，认为血管弯曲造成血液流动方向改变，而外

侧管壁处压力增大，相应内侧管壁压力减小，从而使血管内皮层被迫拉向管腔，

随时间积累产生病变。该理论首先将血管的局部生物力学因素与血管壁的内皮

损伤导致病变联系起来。随后大量关于血流动力学因素对内皮细胞影响的研究

不断涌现，Fry (1968)提出的高压理论，认为高壁面切应力造成血管壁病变；以

及Caro等 (1971)提出的剪切依赖型质量传输理论，认为管壁处不间断的低水平

壁面切应力影响血管壁内皮细胞与血管内血流的质量输运，包括营养物质代谢

废物的交换。

上述理论从不同的研究角度尝试解释血管分叉处、复杂几何构型处易产生

血管病理性改变（例如动脉粥样硬化）的机理，强调了血流流速变化与流动分离

带来的应力等血液流动力学特性对血管壁内皮细胞的影响。除了考虑血液定常

流动特性，有诸多理论考虑了血流在动脉中的脉动特性，从而需要关注于切应力

相对于时间变化率，即时间壁面切应力梯度 (Ojha, 1994)的影响。同时，为了考
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虑心动周期内由于血流方向发生倒转造成的壁面切应力反转与血管壁病变的关

系，Ku等 (1985)提出了 OSI（振荡剪切指数），该指数反应了一个脉动周期内壁

面切应力与平均壁面切应力的平行程度。另有理论关注管壁的三维特征，考虑了

壁面切应力张量与管壁法向和平均壁面切应力方向的联系，提出空间壁面切应

力梯度 (Kleinstreuer等, 1996)这一参数。如上参数具有丰富的血流动力学内涵，

可以从不同角度反映血液的流动特性与血管壁的局部生物力学环境。

血流动力学的体内实验往往要借助侵入性的医学测量手段，即便使用精密

的实验技术，针对某些器官的受限区域，实际数据测量存在局限性；而体外实验

中目标血管的模型搭建、材料制备十分繁琐，且精密的设备往往需要消耗大量资

金 (Manning, 2012)。早期理论对于血流动力学参数与血管壁内皮细胞反应相关

性的解读以及电子计算机与计算技术的发展，催生了大量与血流动力学仿真相

关的研究，计算流体力学逐渐成为实验技术之外，研究人体循环系统与血流动力

学的另一手段。Taylor等 (1998)搭建了用于模拟人体循环系统相应血管血液流

动问题的软件系统，为血流动力学仿真应用于解决临床问题提供了范式。

仿真模拟关注于主动脉弓、颈动脉、冠状动脉等具有几何分叉结构、粥样硬

化多发的区域，例如，Chandran等 (1974)给出了用弯管模型简化的主动脉弓模

型流场模拟；Perktold等 (1986)给出了平均尺寸下颈动脉分叉血管二维模型的流

场模拟。随着计算技术的发展，后期的研究者主要关注于三维模型或应用从MRI

几何重建所提供等标准模型之外定制性的复杂几何模型 (Sia等, 2010)。考虑流

体模拟的边界条件时，除却局部给定的静压、速度、流量分配等条件，Taylor等

(2013)还提出利用外周基尔霍夫集总参数描述的 0D/3D耦合几何模型，利用多

尺度的方法优化出口边界条件；对于壁面边界条件，除却刚性壁面边界条件，考

虑弹性血管壁的流固耦合仿真也被应用于流动数值模拟仿真实验，用以研究血

管弹性壁面运动对区段内血流的影响 (Vigmostad等, 2010)。

1.2 血管搭桥术流体数值模拟

在血管搭桥术的流动数值模拟方面，诸多具有不同血流动力学内涵的流动

参数与解释致病机理的理论引导研究者探索不同搭桥血管几何构型、搭桥材料

与吻合方式对局部血流动力学参数的影响，从而优化术后局部血流环境与远期

血管反应，进而规避易造成目标血管远期阻塞的危险因素。
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在血管搭桥术的流动数值模拟研究领域，其中几何模型可来源于抽象的简

化模型或来源于临床获取的医学影像数据。

在心血管搭桥手术的计算流体力学流动数值模拟方面，简化模型手段被广

泛应用于揭示手术关键参数带来的流场特征规律、解释与评估手术效果。Balaras

等 (2009)首次建立了带人工阀的人造血管主动脉旁路搭桥术的简化模型，映证

该术式的临床经验，并从血流动力学角度解释了手术对主动脉高瓣跨瓣动脉压

缓解作用的机理与术后低脑卒中风险的机理；Matsuura等 (2018)建立了原生血

管完全堵塞的冠状动脉旁路搭桥术的简化模型，讨论了单只血管侧-端吻合式与

菱形或平行序贯吻合式诸术式带来的不同流动参数，以及该术式前后血管局部

生物力学变化；Owida等 (2012)总结了从 20世纪末近十余年冠状动脉搭桥术血

流动力学仿真方面的研究，对比了不同工作所采用的流动参数、边界条件、血液

与管壁模型参数及吻合技术。使用简化模型的研究手段可提供术式规律方面的

参考性归纳，基于医学影像数据的患者个性化血管几何模型构建与基于该模型

进行的仿真模拟，也可提供更加有效的个人规划性意见与手术决策建议。赵夕

(2017)给出了利用 0D/3D多尺度耦合边界条件技术进行冠状动脉搭桥术的流体

模拟的方案设计与实现，以及结合患者个性化的冠脉三维模型，用此进行血流动

力学规划、辅助手术决策的软件架构。上述诸多工作关注心血管搭桥手术的数值

模拟，促进了对心血管搭桥术流动特征的认识和手术规划工作的发展。

在脑血管搭桥手术的流动特征模拟方面，一些工作关注于从临床影像建立

三维管路流动模型 (Zhang 等, 2012) ，分析单支血管颅-内外血管搭桥术前后外

周流动阻力的变化，从而评估该手术的实际收益，为高度依赖临床经验 (Sia等,

2010)的脑部血管搭桥术提供参考建议。而基于简化模型的脑血管搭桥术流动数

值模拟，对术式进行评估与指导，此类研究尚显欠缺。

1.3 本研究所关注的对象与问题

新兴的脑血管搭桥手术包括序贯双吻合技术，采用双血管吻合而非单支血

管的侧-端吻合或平行吻合。搭桥血管先通过侧-侧平行吻合为第一支狭窄血管供

血，搭桥血管的剩余部分以侧-端吻合的方式为第二支狭窄血管供血。吻合血管

同时为两支狭窄血管供血、具有两种吻合口，且受体血管的局部静压、流率、血

管尺寸均不同，开展吻合术的生理条件复杂，因而该术式在血管的几何特征、吻

3



血管搭桥手术的简化模型与流动数值模拟

合血管数、吻合方式等与心血管旁路搭桥术或基于单支血管的颅内-外吻合术不

同，但建模的方法与思路均可从计算流体力学管路模拟的角度出发。冠状动脉旁

路搭桥术模型简化与数值模拟作为一个被广泛研究的领域，具有丰富的研究成

果积累，可为本研究提供方法上的参考。

本研究拟用参照心血管搭桥术的建模方法，研究序贯双吻合脑血管搭桥术，

建立简化的血流动力学模型，模拟并分析其中的流动特征和规律。研究的关键问

题在于序贯双吻合术式血管简化模型的建立、流场关键特征的分析，以及对特定

生物医学问题的回答。本研究希望回答下列两类医学问题：首先是脑血管序贯双

吻合搭桥术式的初期通畅性问题，对于类似于序贯双吻合术式的多分支血管搭

桥术而言，供体血管为多（两）支堵塞的目标血管同时供应血流，目标血管出口

的流量分配与静压相关，极端的流量分配（血液仅仅从某支血管流出）带来不理

想的手术效果，因而本研究希望总结序贯双吻合模型双出口静压与流量分配的

关系，给出该术式双支目标血管静压匹配范围；其次是脑血管序贯双吻合术的长

期通畅性问题，吻合术式的几何特征对流场展现的力学特征具有影响，主要体现

在对二次流、壁面切应力分布的影响，这些流场特征被认为与血管病理性改变有

关。本研究希望对该术式的一系列几何特征参数选取进行研究、总结规律、提出

优化方案。
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血流动力学数值模拟以其便捷性，成为医学临床体内测试与离体实验手段

之外研究人体循环系统血流特性与血管病变的重要方法。血流动力学数值模拟

首先对血管几何形态进行建模，而后抽象出力学问题及其边界条件，通过数值模

拟方法分析流场特征与相应力学指标。

在使用真实的医学影像数据指导血流动力学仿真的方法之外，直接对血管

几何形态进行建模，抽象关键的影响手术效果的几何要素的简化模型方法是研

究分支血管流动数值模拟问题最为重要的方法之一。本章将详细讨论使用简化

模型方法研究分支血管流动数值模拟的关键问题，包括血管简化模型建模、分支

管路流动数值模拟研究方法与关键流场特征参数的选取，以及牛顿流体与非牛

顿工质模型对结果的影响。

2.1 血管简化模型建模的关键问题

血管几何形态建模方面，诸多研究关注于抽象简化模型。Owida 等 (2012)

总结了冠状动脉搭桥术模拟领域多年来所提出的不同术式的简化模型，如图2.1、

图2.2所示。其中子图2.1b展示了侧-端吻合术的简化模型，侧-端吻合术的搭桥血

管在吻合口处的切方向与目标血管之间呈现一定角度，该角度称为侧-端吻合口

夹角；子图2.1c展示了侧-侧吻合术（亦称为平行吻合）的简化模型，平行吻合术

中的搭桥血管在吻合口处与目标血管相切，但吻合口长度在术中可灵活决定，该

参数称为平行吻合口长度。侧-端吻合口夹角与平行吻合口长度是典型单支血管

吻合术中的关键吻合参数。图2.2中的子图2.2c、子图2.2d所展示的复合吻合模型

则示意多支血管的复合吻合体现为典型单支血管吻合的组合。

这些模型充分概括了术式的特征，反应了真实血管吻合的关键几何形态，基

于此开展的手术优化相关研究很好地指导了临床所关注的问题。

诸多研究揭示了如图2.1b、2.2b所示模型其吻合口夹角、吻合口长度与壁面

切应力、二次流面积等流场特征的关系。除侧-端吻合口夹角、平行吻合口长度

这类显著影响流场力学特征与流函数等值线分布的几何参数外，当考虑流量 𝑄

与静压差 Δ𝑃 的关系时，血管轴向尺寸、血管半径都与维持恒定流量所需的静压
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(a) (b) (c)

图 2.1 Owida等 (2012)所总结的冠状动脉搭桥经典吻合方式。(a)端-端吻合，(b)侧-端吻合，

(c)侧-侧吻合。

Figure 2.1 Review of classical anastomosis methods of coronary artery bypass grafting from

Owida et al.(2012). (a) End-to-end anastomosis, (b) End-to-side anastomosis, (c) Side-to-

side anastomosis.

(a) (b)

(c) (d)

图 2.2 Owida 等 (2012) 所提到的冠状动脉搭桥复合吻合方式，具体研究来自于 Politis 等

(2007)。(a) T型吻合，(b) Y型吻合，(c) ∏型吻合，(d)序贯吻合。

Figure 2.2 Review of classical anastomosis methods of coronary artery bypass grafting from

Owida et al.(2012), a research from Politis et al.(2007). (a) T-graft, (b) Y-graft, (c) ∏-

graft, (d) Sequential-graft.
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差有关，流阻 𝑅 = Δ𝑃 /𝑄，反映了血液在一段血管中流动的外周平均阻力。目前

的研究常将血液流动视为充分发展泊肃叶流，则有：

𝑅 = Δ𝑃
𝑄 = 8𝜂𝐿

𝜋𝑟4 … (2.1)

其中 𝜂 为血液粘度，𝐿为区段血管轴向距离，𝑟为血管截面半径。公式2.1表明，

流阻与血管轴向距离寸成正比，与血管半径的四次方成反比，与粘度成正比。由

于本研究关注特定管径的脑血管动脉以及定常条件、特定雷诺数下的流动特征，

因而当考虑流量与静压的关系时，仅需考虑血管轴向尺寸（沿程血管长度）对静

压差的影响。

2.2 血液在典型分支管路——T型管中流动的数值研究

流体在带有支分的流道中流动具有复杂的现象。由于流体流动方向的突变，

流动分支处具有两个明显的特征，其一是流动分离与回流的发生；其二是在与主

流出方向垂直的平面上发展的二次流动。T型三通管是最基本的带分叉管路，是

该类问题的研究与算例验证的标准参考模型。

Hayes等 (1989)系统梳理了平板分支管路稳定流动问题的各种模型，并研究

了 90度 T型平板分支二维稳态流动情况下分支位置、分支口宽度、流出道流量

分配、雷诺数对回流区域的产生与回流区域面积的影响。该工作是研究二次流的

产生与发展的重要工作。二次流的产生会造成壁面振荡剪切应力的改变，因而该

工作的结论对血流动力学模拟也具有指导意义。同时，该研究还提供了大量分支

管路流动的经典算例，可被用于验证数值求解方法的正确性。

2.2.1 典型 T型分支管路流动数值模拟

本文模拟了Hayes等 (1989)给出的典型 T型分支管路流动。T型三通管具有

一个主流道与一个侧-端分支流道。在实验所选取的算例中，求解区域如图2.3所

示，其中流体从下端流入，垂直流向主分支流道。同时，主流出道的侧端有一分

支，作为次流出道。以主流出道的宽度进行无量纲化，主流出道无量纲长度为 6，

次流出道无量纲长度为 4，次流出道无量纲出口宽度为 1。主、次流出道采用等

压力边界条件，入口使用充分发展的平板泊肃叶流入口速度边界条件匹配相应

给定几何参数下的雷诺数，壁面采用无滑移边界条件。

图2.4分别为 Re = 10, 200, 600流动条件下涡量与流函数等值线的结果。血
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图 2.3本标准算例的求解域划分与边界条件指定。

Figure 2.3 The solution domain division and boundary conditions specifying in this standard

computational example.
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(a) (b)

(c) (d)

(e) (f)

图 2.4本标准算例不同雷诺数下流函数等值线与涡度分布。(a) Re = 10，流函数等值线图，

(b) Re = 10，涡量等值线图，(c) Re = 200，流函数等值线图，(d) Re = 200，涡量等值

线图，(e) Re = 600，流函数等值线图，(f) Re = 600，涡量等值线图。

Figure 2.4 Results of contours of stream function and vorticity in various Re of this standard

computational example. (a) Contour of stream function in Re = 10, (b) Contour of vor-

ticity in Re = 10 , (c) Contour of stream function in Re = 200, (d) Contour of vorticity

in Re = 200, (e) Contour of stream function in Re = 600, (f ) Contour of vorticity in

Re = 600.
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液的密度为 1050.0kg/m3，粘度为 0.00561Pa ⋅ s。

从图中可知，随着雷诺数增加，次流出道入口产生逐渐增大的回流区域，同

时更多的血液经主流出道流出，主流出道流量比例增加。随着回流区域面积的出

现与增大，次流出道下端壁面涡度存在反向。该结果与Hayes等 (1989)文中的结

果相符合。图2.5展示了雷诺数与来自主流道和分支流道流量比的关系。本算例
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图 2.5雷诺数与主流道-分支流道流量比。

Figure 2.5 Relationship between Re and flow rate of main branch v.s side banch.

的实验与原文献中的结果（经数据提取获得）具有较好的一致性。

2.2.2 对该算例的讨论

在 T型管分支流动算例中，首先给出了求解域的离散方法以及边界条件的

设置，定义了入出口边界条件以及壁面边界条件。而后通过数值实验研究了恒定

压力出口边界条件下，不同雷诺数下，从图2.4流场结果中观察到二次流的产生

与回流区，同时验证与原文结果相符。

该算例给出了 T型最简分支管路边界条件的取法和分支管路该类问题关键

的可视化方法，例如运用流函数等值线图观察回流区。另一方面，对于静压与流

量的关系，额外的实验证明了同一雷诺数下压力边界条件与流量分配（流率边界

条件）条件的等价性，这对本研究后一章节通过流量分配规律反推静压分布具有

指导意义。

对于流场的力学特性，本算例虽未涉及，但反映流场力学特性的参数（例如

WSS）对于优化手术效果、进行手术评估十分重要，因而也将作为一重要特征参

量。
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2.3 血液工质模型非牛顿效应的影响

全血由血浆与悬浮在其中的血细胞构成，其物理、力学特性十分复杂。大血

管中的血液可被视作大变形管路流，此时血液的流变学行为是其由切变率决定

粘度。多种广义牛顿流体本构被用于描述血液的粘度与切变率的关系，诸多平行

的模型涵盖宾汉塑性流体、卡森流体、幂率流体、卡洛流体等 (Cho等, 1991)。

对于所关注的不同的流动参数、求解域的几何特征、流态等，血液的非牛顿

特性有不同程度的影响。

2.3.1 在毛细血管中流动时，血液的剪切稀变特性

对于微小血管（特征尺度与红细胞尺寸相近）中的流体，血液的表观粘度随管

径减小显著减小，呈现出剪切应力稀变特性，这种现象被称为 Fahraeus-Lindqvist

效应 (Manning, 2012)，其中的一个解释是，红细胞会在微小的管道中翻滚，由于

非惯性力的作用，红细胞具有向管轴心迁移的倾向，进而管道近壁处形成无细胞

血浆层。由于血浆的表观粘度显著低于全血，近边界处剪切应力显著下降，导致

血液流经微小血管的表观粘度下降。此时，血液的这种非牛顿特性对于流场特征

分布具有显著影响。在本研究中，将动脉血管作为研究对象时，无需考虑血液工

质模型的这种效应。

2.3.2 血液非牛顿特性对表观粘度、流场流动特征的影响

实验与理论结果表明，随着切变率上升，血液的粘度显著减小，而当高切变

率时（切变率大于 50s−1）,血液粘度趋于常量 3.5cP；对于人体正常生理条件，一

个心动周期内，切变率大于 50s−1 (Manning, 2012)。因而在模拟血液流动中，对

于冠状动脉、股动脉、颈动脉、颅内动脉等动脉血管的流场分布、流量分配等流

动特征，血液为牛顿流体的假设具有说服力。

2.3.3 血液非牛顿特性对流场力学特征的影响

由于血管吻合、支架介入导致的内膜增生、血栓沉积、粥样病变是远期手术

失败的主要原因，血管内膜增生、血栓沉积等均与流场的力学特性有关，因而血

流动力学模拟研究集中关注于壁面切应力、壁面切应力梯度、振荡剪切指数等流

场的力学特性与壁面切应力的极值分布的情况。诸多血流动力学模拟的研究考

虑了非牛顿特性的影响 (Matos等, 2013)。Manning (2012)在其专著中给出了分别
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考虑恒定压降与恒定流量条件下，不同血液本构模型下（牛顿流体、幂率流体、

宾汉塑性流体、卡森流体）的速度剖面。恒定流量条件下计算压力梯度时，牛顿

本构关系与非牛顿本构关系结果差异约为 12%（卡森流差异最为明显），而计算

壁面切应力时，牛顿本构关系与非牛顿本构关系结果差异约为 10%（卡森流差异

最为明显）；而对于恒定压力假设下，不同模型的流量、速度剖面与壁面切应力

差异很小。同时，不同的广义牛顿本构模型之间的结果也有显著差异。这意味着

当考虑流场力学特性时，血液的非牛顿特性是值得关注的因素。

2.3.4 T型血管简化模型中，采用牛顿流体模型与 Carreau模型的对比

Carreau广义牛顿流体本构是一个四参数经验公式，描述了与切变率有关的

粘度的关系。

𝜂 = 𝜂∞ + (𝜂0 − 𝜂∞) [1 + (𝜆 ̇𝛾)𝑎]
𝑛−1

𝑎 … (2.2)

其中 𝜂0, 𝜂∞, 𝜆, 𝑛为模型参数；Cho等 (1991)总结了一系列广义牛顿流体中与血

液符合较好的相关本构的参数设置。对于采用 Carreau本构模型的血液，上述四

个参数分别采用 0.56poise、0.0345poise、3.313s、0.3568。

下面的数值实验给出了使用牛顿流体与 Carreau 本构描述的非牛顿流体模

型，血液流经 T型分支流道的结果。主流道长度为 6cm，分支流道长度 4cm，入

口、出口宽度均为 1cm。出口边界条件采用等压力出口边界条件；壁面采用无滑

移边界条件；入口采用泊肃叶流速度剖面，速度入口匹配采用牛顿模型下雷诺数

Re = 10的流动条件。

图2.6分别展示了牛顿流体与非牛顿流体的 T型分支流动绝对速度等值面图。

其中，牛顿流体的粘度参数采用了 Carreau模型下泊肃叶流动抛物面计算的平均

切变率下对应的粘度（𝜇 = 0.00367 Pa ⋅ s）。采用牛顿流体模型与非牛顿流体模型

对于速度等值线分布无显著影响，因而从定性上来讲，对于静压分布与流量分配

亦无显著影响。

当考虑壁面切应力与其分布，图2.7展示了以最大壁面切应力无量纲化的壁

面切应力随出入口直径无量纲化的轴向距离的关系。两壁面分别选取次流道上

壁面与主流道左侧壁面。牛顿流体与非牛顿流体在此两处壁面上比面切应力分

布展现出一定数值差异，但分布规律呈现一致性，因而当考虑壁面切应力分布情

况与相对大小时，牛顿流体也是适合的模型。

12



第 2章 基于简化模型的分支血管流动数值模拟

(a) (b)

图 2.6牛顿流体与非牛顿流体的 T型分支流动绝对速度等值面图。(a)采用牛顿流体模型速

度等值面分布，(b) Carreau广义牛顿流体模型下速度等值面分布。

Figure 2.6 Contours of velocity magnitude of Tee- branch fluid with Newtonian fluid material

and none-Newtonian (general Newtonian fluid )fluid material. (a) Contours of velocity

magnitude Newtonian fluid material, (b) Contours of velocity magnitude with Carreau

GNF fluid material.
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图 2.7 T型管路次流道上壁面与主流道左侧壁面的壁面切应力（WSS）分布。(a)次流道上

壁面沿 x方向WSS分布，(b)主流道左侧壁面沿 y方向WSS分布。

Figure 2.7 The distribution of wall shear stress (WSS) on the upper wall of secondary side

branch and the main branch left wall for a T-shaped pipeline fluid .(a) WSS distribution

on side branch upper wall along direction x, (b) WSS distribution on main branch left

wall along dirextion y.
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2.4 小结

使用血管的简化模型构建求解域几何模型是生物医学工程血流动力学模拟

领域的一种重要而常用的方法，被广泛应用于探索相应参数带来的流场规律，对

手术进行评估与规划。血管简化模型方法不同于基于 MRI医学影像数据进行建

模，而是关注于充分抽象出影响流场特征的参数，用可以被解析表示的几何模

型来表征血管的几何特征。研究表明，侧-端吻合角度、显著影响流场力学特征；

而对于平行吻合口长度，有研究表明其显著影响壁面切应力、回流区域的形成与

回流区面积。由于外周阻力的存在，在平均外周阻力下的意义下，血管轴向尺寸

影响静压分布。因而综上考虑本研究所关注的问题与相应流场特性所受之的影

响因素，本研究选取侧-端吻合口角度、平行吻合口长度、沿程血管长度作为简

化模型所关注的几何参数。

人体血管具有多分叉的复杂性，血液在分叉血管中流动的问题可被一定程

度抽象为分支管路流动问题，因而对分支管路流动数值模拟研究方法的讨论是

具有关键意义的。T型管是最简单的分支管路，Hayes等 (1989)在其早期研究中

探究了带有 90度侧-端分支的 T型管路的二维稳态流动问题，充分揭示了分支血

管宽度、雷诺数、流量分配影响血管中二次流的形成、回流区面积与涡量分布。

对于这一经典工作，本研究复现了其中的相关算例，得到一致的结果。上述工作

主要验证了分支管路流动模拟相关方法的可行性，同时也指导本研究进行边界

条件设置以及对适当的流场特征参数的选取。

血液的非牛顿特性作为对工质模型的不同处理，影响模拟与仿真的结果。全

血由血浆与血细胞构成，并非均一流体工质，其物理、力学特性十分复杂。在大

血管中流动的血液常常需要考虑非牛顿特性与粘弹性，诸多模型将血液描述为

“广义牛顿流体”，建立了切变率、温度与粘度的关系。另一方面，血液在微血管

中流动还具有剪切稀变特性。但对于模拟动脉中血流流动，通常假定血液是牛顿

流体，因为大部分心动周期内，切变率大于 50s−1。当考虑流动模拟中力学特性

时，血液非牛顿特性对壁面切应力、切应力场等流动特征具有一定程度的影响。

由于本研究研究低雷诺数、3毫米尺寸动脉血管流动，关注压力与流量的定性关

系与流场力学参数的分布情况，因而将采用牛顿流体作为工质模型，相应的数值

实验对比了采用牛顿流体模型与 Carreau广义牛顿流体模型下的速度分布、壁面

切应力分布，验证了采用牛顿工质模型的合理性。
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第 3章 脑血管序贯双吻合模型

本章节将以脑血管序贯双吻合术（Cerebrovascular SDA）作为研究对象，构

建几何模型，研究流场特征。序贯双吻合术不同于单支血管的颅内-颅外吻合术，

序贯双吻合术以一支颅外供血动脉（STA），同时为两根狭窄或堵塞的颅内动脉

（通常是大脑中动脉与大脑前动脉）供血。供血动脉先同目标血管一做平行吻合，

其余游离动脉末端同第二支目标血管做侧-端吻合。该术式涉及三支血管。

3.1 标准模型的基本参数与流场关键特性

3.1.1 基本参数与流场关键特性

运用血管简化模型进行分支血管流动数值模拟，几何参数的关键要素主要

包括端-侧吻合中的吻合角度、平行吻合中的入口宽度，以及两吻合口之间沿程

血管长度。其中，吻合口角度、平行吻合口入口宽度显著影响壁面切应力分布的

流场力学特性，影响涡度与二次流回流面积等表征非一维复杂流动的流场特征；

对于同一恒定截面流量，两吻合口间沿程血管长度带来不同的出入口间静压差。

因而，相应几何模型应能准确反映上述要素。

图3.1展示了序贯双吻合血管的几何模型与边界设置。三条血管：水平血管、

弯曲血管、垂直血管分别代表目标血管一、供血血管与目标血管二。弯曲血管的

供血来流从左侧流入，一部分从平行吻合口流入目标血管一，另一部分从侧-端

吻合口流入目标血管二。值得注意的是两目标血管均示意单侧堵塞的血管，因而

除水平血管右侧出口与垂直血管上方出口，其余的端口为壁面，无流量。弯曲血

管为一段与水平血管相切的抛物线，左侧入口来流方向与水平方向呈 26.56度，

右侧边缘切方向与垂直血管呈 45度，该角度可调整。整个几何模型以毫米作为

长度量纲尺寸，血管的宽度为 3，水平血管长度为 20，平行吻合口位于水平血管

中央，吻合口长度为 4，该长度可调整。垂直血管与水平血管水平距离为 10。垂

直血管的吻合口下端与阻塞端的距离为 10，垂直血管长度为 30。以水平血管上

壁面中心作为原点，弯曲血管的抛物线方程为 𝑦 = 1/40𝑥2，该方程决定弯曲血管

长度，从而决定入口-出口区段沿程血管的长度，可以调整。上述几何模型的参

数十分典型，当研究不同几何参数对流场特征的影响时，相应几何参数均可在此
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(a) (b)

图 3.1序贯双吻合标准模型几何参数和边界设置与网格划分。(a)模型几何参数，(b)边界设

置与网格划分。

Figure 3.1 Standardmodel of SDA , the geometric parameters and boundary setting andmesh-

ing. (a) Geometric parameters, (b) Boundary setting and meshing.

模型上做泛化，故称此模型为脑血管序贯双吻合血流动力学模拟该问题的标准

模型（下同）。

图3.2展示了雷诺数为 77.25下，速度等值线（图3.2a）、流函数等值线（图3.2b）、

静压等值线（图3.2c）与速度矢量场（图3.2d）。中心流速的选取采取人体内 3𝑚𝑚左

右动脉血管的（脉动流）时间平均流速，密度为 1050kg/m3，粘度为 0.00367Pa ⋅ s。

出口处采取了均匀流量分配 50% ∶ 50%边界条件；壁面采用无滑移边界条件；入

口处为自定义的充分发展泊肃叶流。

图3.2a中展示了均匀流量分配边界条件下速度等值线，入口处的泊肃叶流速

度剖面在平行吻合口附近消失，在目标血管一、血管二平直段重新产生，但为未

充分发展；图3.2b中流线显示了目标血管一、目标血管二靠近吻合口处阻塞一侧

的回流区，是值得关注的研究对象；图3.2c中展示了静压分布，在均匀流量分配

情况下，两吻合口处同入口处静压差不同，这意味着血流从两流道出口流出，具

有不同的外周平均阻力；图3.2d展示了速度矢量场分布，其中两目标血管靠近吻

合口处阻塞一侧有流态复杂的回流产生，与图3.2b中流线所揭示的形态相似。
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(a) (b)

(c) (d)

图 3.2雷诺数为 77.25下，序贯双吻合标准模型不同流动特征。(a)速度等值线，(b)静压等

值线，(c)流函数等值线，(d)速度矢量场。

Figure 3.2Re = 77.25, various fluid characteris of SDA standardmodel. (a) Contour of velocity

magnitude, (b) Contour of static pressure, (c) Contour of stream function, (d) Contour

of velocity vector field.
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3.1.2 网格无关性分析

对于上述几何模型，血管之间尖锐的交叉处适合使用非结构化网格进行求

解域的离散。额外的数值实验表明，非结构网格相比于结构化网格而言在经过简

单的后处理后具有直观的优势，因而本研究采用非结构网格对上述模型进行空

间离散化。

对于标准模型，采用三种不同细度的非结构网格对流场两出口处的静压、速

度剖面与流量做出对比，验证差异。网格一、二、三的参数设置与流场结果对比

如表3.1、3.2所示。

表 3.1不同网格参数

Table 3.1 Various mesh parameters.

网格 Id 属性 单元数 节点数 最小单元面积尺寸 (m2)

Id 1 非结构化网格 890 535 1.00 × 10−4

Id 2 非结构化网格 3066 1718 7.04 × 10−5

Id 3 非结构化网格 10004 5377 4.22 × 10−5

表 3.2不同网格相应的流场特征

Table 3.2 The corresponding flow field characteristics of the mesh.

网格 Id 目标血管一下壁面最大WSS(Pa) 目标血管二右壁面最大WSS 出口一最大速度 (m/s) 出口二最大速度

Id 1 2.27 × 10−1 1.91 × 10−1 3.45 × 10−2 3.37 × 10−2

Id 2 2.38 × 10−1 2.53 × 10−1 3.61 × 10−2 3.56 × 10−2

Id 3 2.45 × 10−1 2.54 × 10−1 3.73 × 10−2 3.65 × 10−2

由表3.1知，相比于网格一与网格二的差异，网格二与网格三的最小面积单

元尺寸相差较小。而从表3.2中可知，相比于网格一，网格二与网格三壁面切应

力差异较小，均分布在同一轴向与纵向距离位置，而不同网格最大出口速度的差

异来源于偶数节点网格划分，其最靠近中心处的节点与泊肃叶流剖面中心极值

位置具有微小差异，该误差符合理论预期。

综上所述，网格二（标准模型的网格划分）可作为选定的网格进行数值模拟。
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3.2 用流阻模型研究压力-流量关系

流阻模型是一种反映截面流量与出入端口压力差关系的简化模型，该模型

认为，流量与出入口压降呈正比，其比例系数为流阻，即𝑄 = Δ𝑃 /𝑅，其中 𝑅为

流阻。流阻大小反映了血管中血液流动的平均阻力。

3.2.1 出口压力对目标血管流量分配的影响

表3.3展示了采用上述标准几何模型与相应网格参数进行流动数值模拟，Re =

77.25流动条件以及与3.1.1中一致的血液工质模型，使用入口泊肃叶流边界条件、

壁面无滑移边界条件、相应流量比边界条件，得到入出口压力差、流量分配和流

阻的结果。图3.3a展示了该模型入口到目标血管一出口与目标血管二出口该两段

下，流量与流阻的关系。入口-目标血管一出口段的流阻显著低于入口-目标血管

二出口段的流阻。从表3.3中，低流量意味着低静压差，但是意味着高流阻，但

随着流量增大，流阻迅速降低。

相应地，表3.3也给出了 Re = 77.25流动条件，考虑无滑移壁面边界条件下，

双支血管获得相应流量比的静压差匹配情况。
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图 3.3目标血管一、二（体积）流量与流阻关系

Figure 3.3 Relationship between volume flow and flow resistance for the first target vessel and

the second target vessel.
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表 3.3入出口压力差、流量分配和流阻

Table 3.3 Static pressure gap between inlet and outlet, flow distribution and flow resistance

流量比 目标血管一

出 口 流 量

(ml/s)

目标血管二

出口流量

入口-目标血

管一最大静

压差 (Pa)

入口-目标血

管二最大静

压差

入 口-目 标

血管一区段

平 均 流 阻

(Pa ⋅ s ⋅ m−3)

入口-目标血

管二区段平

均流阻

0 ∶ 10 0 156.19 0.38 17.72 ∞ 1.13 × 105

1 ∶ 9 15.62 140.57 2.04 15.56 1.30 × 105 1.11 × 105

2 ∶ 8 31.24 124.85 2.28 13.53 7.29 × 104 1.08 × 105

3 ∶ 7 46.86 109.33 2.55 11.66 5.45 × 104 1.06 × 105

4 ∶ 6 62.48 93.71 2.89 9.92 4.63 × 104 1.05 × 105

5 ∶ 5 78.10 78.10 3.27 8.30 4.20 × 104 1.06 × 105

6 ∶ 4 93.71 62.48 3.78 6.80 4.03 × 104 1.08 × 105

7 ∶ 3 109.33 26.86 4.36 5.39 3.98 × 104 1.15 × 105

8 ∶ 2 124.85 31.24 5.05 5.04 4.04 × 104 1.61 × 105

9 ∶ 1 140.57 15.62 5.87 2.79 4.17 × 104 1.79 × 105

10 ∶ 0 156.19 0 6.84 1.55 4.38 × 104 ∞

20



第 3章 脑血管序贯双吻合模型

3.2.2 沿程血管长度的影响

通过改变弯曲血管的抛物线方程，保证其他几何参数不改变的条件下，入口

距离平行吻合口、入口距离端-侧吻合口有同样比例的增长。因而对于目标阻塞

血管，从吻合口供血的来流要经历更长的沿程血管，从而带来静压分布与外周平

均阻力的差异。

表 3.4具有不同沿程血管长度的模型参数

Table 3.4 Various model parameters with different length of vessels along flow path .

模型 Id 弯曲段解析方程 入口与目标血管一出口水平距离 (mm) 入口与目标血管二出口左侧水平距离

Id 1 𝑦 = 1/40𝑥2 20 30

Id 2 𝑦 = 1/50𝑥2 22.5 37.5

Id 3 𝑦 = 1/60𝑥2 25 45

Id 4 𝑦 = 1/80𝑥2 30 60

Id 5 𝑦 = 1/100𝑥2 35 75

表3.4展示了采用不同沿程血管长度模型的几何参数。图3.4展示了采用不同

沿程血管长度的模型的求解域、网格划分与边界，标准模型即为模型一，其模型

的求解域、网格划分与边界设置见图3.1b所示。其他有四种模型如图3.4所示。

表3.5展示了指定流量配为 50% ∶ 50%，使用上述五种模型研究沿程血管长

度对于静压分布、外周流阻关系的结果。

表 3.5具有不同沿程血管长度模型的出口流量

Table 3.5 Flow rate of various models with different length along flow path

模型 Id 目标血管一、血管二一致的出口质量流量 (kg/s) 目标血管一、血管二一致的出口体积流量 (ml/s)

Id 1 0.0820 78.10

Id 2 0.0820 78.10

Id 3 0.0820 78.10

Id 4 0.0820 78.10

Id 5 0.0820 78.10

由表3.5所示，对于同样入口速度与均匀流量分配边界条件，不同沿程血管

尺寸下，目标血管一、二出入口具有流量，数值模拟结果与理论结果一致。3.6给
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(a) (b)

(c) (d)

图 3.4采用不同沿程血管长度的模型的求解域、网格划分与边界。(a)模型二，(b)模型三，

(c)模型四，(d)模型五。

Figure 3.4 The solution domain, mesh division and boundary of the model with different vessel

length. (a) Model 2, (b) Model 3, (c) Model 4, (d) Model 5.

表 3.6具有不同沿程血管长度模型的出口静压差与流阻

Table 3.6 Gap of static pressure and flow resisitance of various models with different length

along flow path

模型 Id 目标血管一出口同入

口的最大静压差 (Pa)

目标血管二出口同入

口的最大静压差

目标血管一区段管路

平均流阻 (Pa ⋅ s ⋅ m−3)

目标血管二区段管路

平均流阻

Id 1 3.28 8.26 4.20 × 104 1.06 × 105

Id 2 4.11 10.33 5.26 × 104 1.32 × 105

Id 3 4.77 12.14 6.11 × 104 1.55 × 105

Id 4 6.07 15.59 7.77 × 104 2.00 × 105

Id 5 19.51 19.51 9.65 × 104 2.50 × 105
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出了不同沿程血管长度下目标血管出入口静压差与平均流阻，参考表3.4弯曲血

管弧段长度与表3.6，由图3.5结果表明，采用无滑移壁面边界条件与层流模型，平

均流阻与沿程血管长度近似为线性关系。
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图 3.5沿程血管长度与流阻

Figure 3.5 Relationship between flow resistance and length along path

3.3 流场力学特性、复杂流场特性与模型几何参数的关系

对于稳态流动，流场关键力学特性主要包括壁面切应力。高水平壁面切应力

被证明与血管内膜增生的发生有关，从而导致远期血管堵塞，造成手术失效。而

事实上，人体循环系统中的血流为脉动流，Ku等 (1985)的研究表明，在平均壁

面切应力水平很低时，脉动流造成血流方向频繁改变，从而造成壁面切应力矢

量方向的振荡。Ku等人因而定义了剪切振荡指数（OSI），以表征壁面切应力振

荡水平。OSI水平越高，表明血液频繁改变流向，而相关研究表明，高水平振荡

剪切应力意味着血管壁更易发生病理性改变。定常条件下，回流区域的血流方

向频繁改变，因而回流区域面积处可近似反映血管中二次流动的复杂流场特征。

以下结果展示了不同侧-端吻合口角度与平行吻合口宽度这两个几何参数对壁面

切应力与回流区面积的影响，并展示了流函数等值线与流场速度矢量的结果。

3.3.1 侧-端吻合口角度的影响

图3.6展示了不同侧-端吻合夹角模型与网格划分。其中夹角通过移动 x方向

的距离，根据抛物线不同位置具有不同切方向实现，值得注意的是，吻合口夹角

定义为血管末端抛物线切方向与垂直的目标血管二的夹角。
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(a) (b) (c)

图 3.6采用不同侧-端吻合夹角的模型的求解域、网格划分与边界。(a) 55度吻合夹角，(b) 45

度吻合夹角，(c) 34度吻合夹角。

Figure 3.6 The solution domain, mesh division and boundary of the model with different end-

to-side anastomosis angle. (a) 55 degree anastomoses angle, (b) 45 degree anastomoses

angle, (c) 34 degree anastomoses angle .

图3.7展示了具有不同侧-端吻合口角度的模型的流函数等值线与速度矢量场

结果。对于不同吻合角度，目标血管一与目标血管二吻合口附近阻塞一侧均出现

回流区域。

表3.7展示了不同侧-端吻合口角度模型两目标血管上述回流区面积的结果，

由3.7可知，两处回流区面积均与受侧-端吻合口角度影响，小角度带来更大的回

流区域，这意味着侧-端吻合口角度减小，来流轴向分量增大，带来更复杂的非

一维流动。

表 3.7侧-端吻合口角度与两血管回流区域面积

Table 3.7 Relationship between angle of end-to-side anastomoses and the area of circumfluence

area on two target vessels

吻合口角度 (度) 目标血管一回流区域长度 (mm) 目标血管二回流区长度 (mm)

55 6.04 4.54

45 6.49 4.50

34 6.49 5.22

图3.8展示了不同侧-端吻合口角度模型三支血管六个壁面的壁面切应力结

果，其中 x轴方向表示的距离用轴向血管长度无量纲化，从而归一化地表征血
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(a) (b)

(c) (d)

(e) (f)

图 3.7 不同侧-端吻合口角度下流线与速度矢量。(a) 侧-端吻合口夹角 55 度流场流线，(b)

侧-端吻合口夹角 55度流场速度矢量，(c)侧-端吻合口夹角 45度流场流线，(d)侧-端

吻合口夹角 45度流场速度矢量，(e)侧-端吻合口夹角 34度流场流线，(f)侧-端吻合口

夹角 34度流场速度矢量。

Figure 3.7 Streamlines and velocity vectors distribution on different end-side anastomotic de-

gree.(a) Streamlines of 55 degree end-to-side anastomosis, (b) Velocity vectors of 55 de-

gree end-to-side anastomosis, (c) Streamlines of 45 degree end-to-side anastomosis, (d)

Velocity vectors of 45 degree end-to-side anastomosis, (e) Streamlines of 34 degree end-

to-side anastomosis, (f) Velocity vectors of 34 degree end-to-side anastomosis.
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管轴向位置。不同侧-端吻合口角度具有一定轴向血管长度差异，从子图3.8a可

知，弯曲血管上壁面最小壁面切应力分布在平行吻合口轴向位置处，而离开平

行吻合口处至侧-端吻合口的区段壁面切应力逐渐增大，且更小侧-端吻合角度带

来显著上升的壁面切应力。从子图3.8b可知，最大轴向壁面切应力来自平行吻合

口处，但侧-端吻合口角度并不影响该壁面切应力最大值，但影响离开平行合口

处至侧-端吻合口的区段壁面切应力，且吻合口角度减小，壁面切应力相应增大。

子图3.8f表明，对于目标血管二，最大切应力位于侧-端吻合口处，且居于下面的

侧-端吻合口处壁面切应力大小显著受侧-端吻合口角度影响，小侧-端吻合口角

度带来更大的壁面切应力。由子图3.8c、3.8d、3.8e可知，侧-端吻合口角度对供

应血管下壁面、目标血管一上壁面与目标血管二右壁面的壁面切应力相对大小

的影响不显著。
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图 3.8不同侧-端吻合口角度六个壁面的壁面切应力。(a)弯曲血管上壁面，(b)弯曲血管下壁

面，(c)水平血管下壁面，(d)水平血管上壁面，(e)垂直血管右侧壁面，(f)垂直血管左

侧壁面。

Figure 3.8Wall shear stress of six walls on different end-to-side anastomoses degree. (a) Curve

vessel up-wall, (b) Curve vessel down-wall (c) Horizotal vessel down-wall, (d) Horizotal

vessel up-wall, (e) Vertical vessel right-wall, (f) Vertical vessel left-wall.
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3.3.2 平行吻合口长度的影响

图3.9展示了不同平行吻合长度的模型与网格划分。

(a) (b) (c)

图 3.9采用不同平行吻合口模型的求解域、网格划分与边界。(a) 4毫米吻合口，(b) 6毫米

吻合口，(c)8毫米吻合口。

Figure 3.9 The solution domain, mesh division and boundary of themodel with different length

of parallel anastomoses. (a) 4mm anastomoses, (b) 6mm anastomoses, (b) 8mm anasto-

moses .

图3.10展示了具有不同平行吻合口长度模型的流函数等值线与速度矢量场

结果。对于不同平行吻合口长度，目标血管一与目标血管二吻合口附近阻塞一侧

也均出现回流区域。

表3.8展示了模型两目标血管上述回流区面积的结果，由3.8可知，目标血管

二回流区面积与平行吻合口长度不相关；而目标血管一回流区面积与平行吻合

口长度相关，即宽吻合口带来更大的回流区域，这意味着平行吻吻合口长度增大

带来目标血管一吻合口位置更复杂的非一维流动。

表 3.8平行吻合口长度与两血管回流区域面积

Table 3.8 Relationship between length of parallel anastomoses and the area of circumfluence

area on two target vessels

吻合口长度 (mm) 目标血管一回流区域长度 (mm) 目标血管二回流区长度 (mm)

4 6.48 4.50

6 7.05 4.50

8 8.03 4.50

图3.11展示了不同平行吻合口长度模型三支血管六个壁面的壁面切应力结
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(a) (b)

(c) (d)

(e) (f)

图 3.10目标血管一不同平行吻合口长度流线与速度矢量。(a) 4mm平行吻合口流场流线，(b)

4mm平行吻合口流场速度矢量，(c) 4mm平行吻合口流场流线，(d) 4mm平行吻合口流

场速度矢量，(e) 8mm平行吻合口流场流线，(f) 8mm平行吻合口流场速度矢量。

Figure 3.10 Streamlines and velocity vectors distribution on different length of parallel anas-

tomotic. (a) Streamlines of 4mm paralle anastomosis, (b) Velocity vectors of 4mm paralle

anastomosis, (c) Streamlines of 6mm paralle anastomosis, (d) Velocity vectors of 6mm

paralle anastomosis, (e) Streamlines of 8mm paralle anastomosis, (f) Velocity vectors of

8mm paralle anastomosis.
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果。从子图3.11b可知，弯曲血管下壁面最大壁面切应力分布在平行吻合口轴向

位置处，且较小的平行吻合长度带来显著上升的壁面切应力。从子图3.11d可知，

最大轴向壁面切应力来自平行吻合口处，且较小的平行吻合长度同样带来了显

著上升的壁面切应力。子图3.11c表明，离开平行吻合口至目标血管一出口，较

小的平行吻合带来略微增大的壁面切应力。由子图3.11a、3.11f、3.11e可知，平

行吻合口长度对供应血管上壁面、目标血管左右壁面的壁面切应力相对大小的

影响不显著，这意味着供应血管与目标血管一的平行吻合口长度并不影响目标

血管二壁面切应力水平。
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图 3.11不同平行吻合口长度六个壁面的壁面切应力。(a)弯曲血管上壁面，(b)弯曲血管下

壁面，(c)水平血管下壁面，(d)水平血管上壁面，(e)垂直血管右侧壁面，(f)垂直血管

左侧壁面。

Figure 3.11 Wall shear stress of six walls on different parallel anastomotic lengths. (a) Curve

vessel up-wall, (b) Curve vessel down-wall (c) Horizotal vessel down-wall, (d) Horizotal

vessel up-wall, (e) Vertical vessel right-wall, (f) Vertical vessel left-wall.
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3.4 小结

本章节讨论了脑血管序贯双吻合术的几何模型构建过程。我们使用简化方

法将该术式相关的三支血管抽象为弯曲、水平与竖直的三条管路，该模型反映了

序贯双吻合术血管间的吻合特征。进行简化模型的抽象之后，我们进行了低雷诺

数下的流动数值模拟。

首先，我们给出了脑血管序贯双吻合术标准模型的详细参数与相应可以泛

化的参数，包括弯曲管路的长度、平行吻合口长度与侧-端吻合口角度。对标准

模型的数值模拟实验展示了关键的等值线分布结果，用于指导后续研究中对关

键流场特征的选取与研究。网格无关性分析表明，数值实验采用的网格质量良

好。

其次，我们讨论了使用流阻模型研究压力与流量的关系。结果表明，两目标

血管不同的流量分配结果取决于两流出道静压差匹配结果，而外周流阻在零流

量到中流量的流量变化范围内呈现显著下降，而后趋于恒定，意味着存在一定的

静压差阈值，超过该阈值后，该血管流出道将具有一定的流量。沿程血管长度影

响恒定流量下流出道所具有的平均外周流阻，从而影响该流量条件下的静压差，

且外周流阻与沿程血管长度拟呈正向线性关系。

最后，我们讨论了与流场力学特性与复杂非一维流动特性相关的模型几何

参数，包括平行吻合口长度与侧-端吻合口角度对WSS与回流区面积的影响。其

中侧-端吻合口角度和平行吻合口长度均显著影响不同壁面的壁面切应力相对大

小，但对壁面切应力轴向分布影线不显著。对于回流区域面积，侧-端吻合口角

度小意味着两目标血管吻合口附近更大的回流区面积，而平行吻合口长度的增

长仅带来目标血管一平行吻合口处回流区面积的增大。
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第 4章 结论与展望

4.1 总结与讨论

使用抽象方法构建血管简化模型，进行流动数值模拟研究，是心血管搭桥手

术研究中常用的方法。

本研究使用上述方法研究一种新兴的脑血管搭桥术式——序贯双吻合术，序

贯双吻合不同于单支血管吻合，供血血管同时为两支阻塞血管供血。本研究调

研了重要的几何特征参数与流场特征，构建了脑血管序贯双吻合术的几何模型，

研究了定常条件特定雷诺数下静压差、流量与流阻的关系以及沿程血管长度对

上述参量的影响，研究了模型几何特征参数对流场力学特性与非一维复杂流动

特性的影响。

4.1.1 流量、静压差与流阻

入口-目标血管二出口区段流阻较入口-目标血管一出口区段流阻更大，在零

流量分配至 50%流量分配的范围内，随着流量增加，该流出道外周流阻迅速减

小并几乎保持恒定，这意味着，平均血流量（入口流量 50%经出口流出）与高血

流量具有相似的流阻，从而两目标血管静压匹配，低血流量血管存在某一入-出

口静压差阈限（该静压差“克服”外周流阻，保证了血流供应），表3.3给出了相

关流量-静压差匹配情况。事实上，血管管壁为弹性可扩张管壁，高静压差使得

管壁扩张，此时静压不仅驱动血流，还造成管壁产生应变，从而提高外周流阻，

真实血管的的这种特性对于高静压差具有更强的适应能力，从而保持流量与流

速的稳定，本研究暂未考虑血管弹性对流阻的影响。

恒定流量下，从入口到出口的沿程血管长度影响静压差与流阻，且沿程血管

长度与静压差和流阻成正线性关系。这意味着，对于特定静压差，过长的供血血

管不利于维持血流供应。

4.1.2 壁面切应力与回流区域面积

模型几何参数，包括平行吻合口长度与侧-端吻合口角度，影响表征非一维

复杂流动的特性的回流区域面积大小，影响三支血管六个壁面的壁面切应力大

小与分布。
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均匀流量分配下，更宽的平行吻合口、更小的侧-端吻合口夹角带来更大回

流区面积，意味着更显著的二次流现象。

模型几何参数包括平行吻合口长度与侧-端吻合口角度不影响壁面切应力的

轴向分布，但不同吻合口角度、长度对不同壁面壁面切应力相对大小具有影响。

平行吻合口长度显著影响供血血管下壁面、目标血管一上下壁面靠近吻合口处

的壁面切应力大小，更小的平行吻合口长度意味着更大的壁面切应力。侧-端吻

合口角度显著影响供血血管上下壁面靠近吻合口处、目标血管二左侧壁面靠近

吻合口处的壁面切应力大小，同时更小的吻合口夹角带来了更大的壁面切应力。

在综合考虑二次流回流区面积、壁面切应力大小优化相应几何参数，较大的

侧-端吻合口夹角意味着更好流场特性；而较长的平行吻合口长度意味着更低的

壁面切应力与更大的回流区面积，从而应结合偏好与真实手术情况做出选择。

4.2 未来展望

脑血管序贯双吻合（Cerebrovascular SDA）作为新兴的颅内-颅外吻合技术，

仍具有的广阔的研究前景。

在方法上，本研究采用简化模型的方法进行建模，基于 MRI医学影像数据

构建吻合血管的三维几何模型会提供另一种研究思路；此外，本研究对血液流动

条件与边界条件的使用均做出了简化，考虑定常流动条件，另有可供参考的诸多

冠状动脉血管吻合术流动模拟研究，考虑将血液作为脉动流的非定常条件下的

流态，这种流态贴近人体真实循环系统流动环境，同时也有更加丰富的流场特征

参数（例如振荡剪切指数、时间平均壁面剪切应力等）可被纳入考量；在壁面边

界条件上，本研究仅考虑无滑移刚性管壁，将血管壁视为刚性圆管，然而进一步

考虑三维流固耦合问题，或许会使得对外周流动阻力与静压差的估算更加准确。

脑血管序贯双吻合术具有多血管复合吻合的复杂性，仍然有诸多悬而未决

的医学问题。在术前评估方面，如何根据由影像得来的几何参数与脑血流量测量

结果预估脑血管的压力；在术中决策方面，如何建立理论模型与数值模型的相

关参数库，对于术中测量结果（主要是静压与轴向长度的几何参数）调整吻合参

数设置、供应血管对两具有不同脉压的受体血管的吻合顺序，提高手术成功率，

确保充足的流量与合适的流量比；在术后随访过程，如何根据术中压力、轴向尺

寸、吻合参数的测量结果与术后血管直径测量结果，结合流场力学特征参数，预
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估吻合口长期通畅性。上述的医学问题重要却充满挑战。

未来，将需要有更多研究采用更加细致的模型，专注于解决该类医学问题。
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