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·综述General review·

脑动脉瘤血流动力学数值模拟研究及其临床意义

张星， 刘建民， 黄清海

【摘要】血流动力学机制被认为是导敛脑动脉瘤牛长乃至破裂的主要因素。近年来数值模拟L三成为

脑动脉瘤血流动力学研究的重要方法，使目前对腩动脉瘤血流动力学机制的认识更为深入。本文回顾近

年来的相关研究，对不J司条件下动脉瘤内血流动力学包括速度场、壁面切应力、压力场等方面与脑动脉瘤

生长、破裂等生物学行为之间的关系进行r总结，并对其临床意义进j门r探讨。
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Numerical virtual studies and clinical significance of the hemodynamies for cerebral aneurysms
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【Abstract】The hemodynamic mechanism has been considered to be the main factor related tO the

cerebral aneurismal growth and rupture．Virtual numerical research has become an important method for the

study of cerebral aneurismal hemodynamies， which lead to a deep insisht into the field of hemodynamic

mechanism．We reviewed the correlative researches in this field during recent years and made a summarization

concerning about，the relationship between intra—aneurysmal hemodynamics like velocity，wall tangential stress

and pressure field under variable conditions and the biological behaviors such as growth and rupture of

aneurysms；andfurtherdiscussion onthetopic ofclinical application．(J Intervent Radiol，2008，17：898-902)
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尽管目前对脑动脉瘤发生发展的机制尚未完

全阐明，但血流动力学机制被认为是导致动脉瘤生

长乃至破裂的主要因素⋯。有很多方法和技术被应

用到脑动脉瘤血流动力学的研究中，包括临床影像

学观察、动物实验及体外模型实验。随着电子计算

机运算速度的提高和计算软件的改进，近年来数值

模拟已成为脑动脉瘤血流动力学研究的重要方法，

且因其实验条件可控性好和较为经济等优势而得

到广泛应用。本文旨在探讨相关研究结果进行回顾

并探讨其临床意义。

1简化假设与基本原理

1．1 简化假设

由于受限于电子计算机的运算速度，对生理特

征的完全模拟还是不可能达到的，需要不同程度的

进行一些简化假设。目前多数研究将血管肇取刚性

壁。Perktold等[21计算了三维刚性血管壁和非刚性血
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管壁两种情形下壁面剪应力的分布，结果发现，两

者只在下游(脑动脉瘤出口)处有较大区别。体外模

拟实验也得到了类似结果o"J。根据Aenis等№】研究，

在血管直径大于0．5 mm和生理流速的条件下，将

血液看作牛顿流体所带来的误差可以忽略。但在动

脉瘤流场内流速偏低和有湍流形成的情况下，这一

假设是否成立仍值得怀疑一]。尽管血液严格意义上

应被看成是双相的(液态的血浆与固态的血细胞)，

但几乎所有研究均采用单相流体模拟血液【8】。血液

流动形式则根据实验侧重点的不同，可分别采用定

常流或脉动流。比较定常流和脉动流的结果，可发

现尽管脉动流的流场呈现出与时间相关的动态变

化特点，但在收缩期与定常流基本相同f5]。若考虑平

均流动，使用定常流来模拟脉动流的流场结果是相

当精确的旧J。但由于脉动，入口处峰值压力高于定常

时取值，使得瘤内的流动影响要更深入一些，速度

要大一些。对于壁面，则一般采用非滑移条件。同样

根据实验要求可分别采用二维或三维模型，由于二

维模型相对简单，计算方便，而且其结果与三维模
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拟的结果在主要峰值的分布平面上有较高的吻合

度，所以在进行初步分析时还是有用的。但是二维

模型反映不出一些更复杂的流场结构，如二次

流等。

1．2基本原理与方法

数值模拟的原理与算法涉及烦琐的数理定律

和公式。其基本步骤为：将动脉瘤图片保存为JPEG

格式，提取其边界轮廓，重新生成动脉瘤的边界，划

分网格。设定边界条件，一般入口边界设为速度入

口边界，出口边界设为压力出口边界，其他为固壁

边界。上述结果导入CFD运算软件如Fluent，得出

瘤场内速度矢量、涡量、壁面切应力、压力等参数值

及其时间与空间分布。上述计算可借用成熟的商业

软件，目前常用的CFD软件包括美国Math Works

公司的Matlab软件、加拿大Hummingbird公司的

Exceed软件、美国Fluent公司的Gambit软件、

Fluent软件等。

2研究结果

2．1流场基本特征

目前研究较多的是侧壁型瘤与分叉管顶瘤，文

献的报道结果较为一致【1叫2|。对于侧綮瘤，其流场情

况如下：血流从瘤颈下游侧流向瘤内，并沿着瘤周

壁回流至载瘤动脉中，再从下游流出。在这一过程

中不断有支流从主流中离开并构成漩涡，其中心缓

慢地沿着瘤壁由瘤颈远侧壁移动至近侧壁并伴有

涡流强度的逐步减弱，直至一个心动周期临近结束

时几乎却不完全消失。若颈部开口较大(与瘤径相

比)，则瘤壁下游侧的回流较弱。瘤颈口部的流体流

动方向基本与载瘤动脉轴心处的流动方向平行，并

在瘤与载瘤动脉之间往复。瘤底部几乎为静止。瘤

中心处的脉动波比载瘤动脉中有所延迟。上述流场

基本特征在体外模型实验中也得到证实。

对于分叉管顶瘤，则流场情况很大程度上取决

于分叉部夹角，而对于三维模型，瘤轴平面与载瘤

动脉平面共面与否有很大影响。

2．2速度场

动脉瘤内血流速度由于便于通过血管造影以

及多普勒彩超进行定性或定量测定，在临床一直被

认为是评估动脉瘤出血或再出血风险，以及评价治

疗效果的指标。从血流动力学研究角度，速度场因

是导出血流动力学其他重要参数如壁面切应力的

基础而受到重视。因此，流速如作为独立风险预测

因子的作用可能仅能从其对于影响血栓形成的角

度进行评价[13】。在血流动力学机制中，速度场对于

动脉瘤发生发展所起的作用应该不是直接的。因此

近年的文献已很少再单纯对动脉瘤内速度参数进

行描述。仅见于早期的临床与体外模型研究。瘤内

速度峰值出现于瘤颈远侧壁，而动脉瘤中心及顶部

速度很小，随着瘤颈变窄和瘤深增加，动脉瘤中心

和顶部流速进一步减小乃至消失。流速时间分布与

载瘤动脉内血流速度波形相一致而稍有延迟，峰值

位于心动周期的收缩晚期，流速达峰值后锐减。由

于瘤壁的反射，在一个心动周期内可能出现数个速

度峰值引。

2．3壁面切应力(wall shear stress)

壁面切应力与速度梯度相关，是作用于瘤壁的

切向应力。因其被认为与动脉瘤的发生、发展乃至

破裂高度相关，因而是动脉瘤血液动力学研究中受

到最多关注的参数[11圳。其作用机制不应被简单的

认为造成瘤肇的牵张应力增大，而更应从内皮细胞

对切应力的生物应答和血管重塑的角度去理解。研

究发现动脉瘤内高切应力区域存在内弹力层的缺

失[151。Feng等u60的数值研究模拟了动脉瘤发生发展

过程中病变区域的切应力变化，认为新出现的高切

应力区与动脉壁结构的变形相关，两者构成恶性循

环导致动脉瘤的生长。作为一种适应性变化，内弹

力层的降解产生对血管扩张的允许作用使得局部

的切应力下降，而高切应力诱导的基质金属蛋白酶

(MMP-2，MMP一9)表达增加被认为是内弹力层降解

的机制。内皮细胞对切应力发生生物应答的基线区

间为15—20 dynes／cm2【17’嘲。数值模拟研究发现，

在瘤壁这一值往往超过20 dynes／cm2俐。动脉瘤的

发生发展是局部血流切应力与血管壁相互作用的

结果，伴随着动脉綮结构与形态学的改变[18-32]o此

外，切应力与血细胞间尤其是血小板相互聚集密切

相关，业已证实，在过高与过低切应力区域均可能

诱导血小板聚集从而易于形成血栓⋯。

最大壁面切应力出现于瘤颈远侧壁，这一点已

为前期的体外模型实验和数值模拟实验所证实，而

瘤颈远侧壁也被认为是动脉瘤的生长点∞J。瘤顶部

与中心切应力相对较小。而瘤内的涡漩运动则增大

了瘤内壁面切应力。当瘤内有明显的涡漩运动时，

瘤壁面剪切力较大，故这种类型的瘤容易生长，不

易产生自发栓塞。临床上常通过血管造影并根据动

脉瘤内对比剂滞留情况来评价动脉瘤的破裂风险

及治疗效果，但因其难以观察到瘤内血液流动特征

而使得该指征可能缺乏充分证据支持。

万方数据



介入放射学杂志2008年12月第17卷第12期JIntervent Radiol 2008。V01．17，No．12

2．4压力场

瘤内的压力作用于瘤壁产生牵张应力，其值与

瘤内压、动脉瘤半径成正比，与瘤壁厚度成反比。经

计算，瘤肇内的牵张应力是正常血管肇的约10

倍【1引。高速度的血流进入动脉瘤时对瘤颈远侧壁附

近区域的冲击导致动脉壁的损伤进而促进动脉瘤

的生长乃至破裂，其机制一度被认为是局部压力骤

增的后果f14’32】。但血流直接冲击作用所造成的局部

压力增加值仅占瘤内压力峰值的l％一2％t211。瘤颈

远侧壁附近区域作为血流动力学最为活跃的位置，

其重要性更在于血流冲击所造成的局部高綮面切

应力而不是局部压力⋯。如前文所述，随着动脉瘤

的生长，动脉瘤半径增加，伴随着瘤蹙的退行性变，

瘤擘厚度减小，因而瘤内压力造成的瘤綮的牵张应

力进行性增加。同时随着瘤深的增加，动脉瘤内部

及底部血流趋于滞缓，局部壁面切应力随着动脉瘤

的生长反而下降⋯。因此，瘤内压力因素对动脉瘤生

长及破裂等生物学行为影响的权重随着动脉瘤的

生长而增加，这可能解释了临床上所观察到动脉瘤

生长在初期较慢而到一定阶段加快并易于发生破

裂的现象【161。由于缺乏足够的病理状态下瘤壁的生

物力学参数，目前对于特定的动脉瘤尚无法准确计

算瘤壁因压力而承受的牵张应力。

系统血压增高被认为是动脉瘤生长与破裂的

持续风险因子[20-32]。除了上文所述及的机制，持续的

高血压导致血管壁对内皮依赖的舒张功能的抑制。

在高血压者，内皮细胞前列环素与一氧化氮所诱导

的舒张反应被抑制倒，内皮素【241、活性氧、血管紧张

素Ⅱ及其他缩血管物质表达增多，这些持续的代谢

变化导致血管壁的异常炎性反应，并造成血管壁的

退变和抗损伤及修复功能的显著降低∞J。

鉴于压力因素在动脉瘤发生发展乃至破裂中

的重要作用，对于脑动脉瘤尤其是伴随SAH的动脉

瘤患者，有必要重新评估降压治疗在保守治疗或术

前药物治疗中的地位，尽管这有可能造成因蛛网膜

下腔出血导致的脑血管痉挛加重。

2．5其他因素

有较多的数值模拟实验研究了动脉瘤及载瘤

动脉几何特征对动脉瘤血流动力学的影响。受关注

较多的是载瘤动脉曲率，动脉瘤形态等。随着载瘤

动脉曲率增大，进人动脉瘤内的血流速度明显增

大，壁面切应力和高切应力区域的范围也相应增

大，其峰值位置向瘤底方向移动。瘤颈的增大也有

类似作用¨¨。Burleson等【lOl于1995年采用二维苴管

旁瘤模型，模拟了不同尺寸的半球、球形和梨形动

脉瘤在不同Re数下的血流动力学，定鼍说明了动

脉瘤的血液动力学参数对瘤与载瘤动脉间几何尺

寸关系的依赖性。不同形状的动脉瘤，其最大剪应力

有较大的差异。由于最大剪应力发生处的组织比其

它地方更容易受损，往往成为动脉瘤新的生长点田]。

动脉瘤形态上的微小差异也会造成IflL流动力学方

面显著的区别m]。Meng等四激值模拟研究了动脉瘤
子囊形成和牛长与破裂机制之间的关系，认为早期

子囊的形成是动脉瘤对于瘤壁所承受的高牵张应

力的一种保护性反应，使得局部瘤壁的张力在一定

程度上得以降低。但随着子囊的生长，当其深口比

(动脉瘤子囊高度与瘤颈宽度的比值)超过一定界

限(>0．577)时，瘤肇所承受的应力则迅速增大，从

而动脉瘤破裂的风险急剧增高。

2．6支架及弹簧圈的影响

临床上已观察到瘤颈处放置支架能降低动脉

瘤内血流速度甚至可促使自发血栓形成的现象【1 3|。

鉴于对部分动脉瘤的致密填塞所伴随的高风险和

高成本，有必要从血流动力学的角度评价单纯应用

支架治疗脑动脉瘤的前景。Aenis等∞3用三维直管旁

瘤模型数值模拟了在载瘤动脉中放置一个支架，观

察到瘤内血流流速大大减小而m管中的流场并不

受太大的影响，另外，计算结果还说明瘤开口下游

端和瘤顶部区域的高压力在支架放置后明屁下降，

但最大剪切率却增大了，这一点没有被其它研究所

证实。Metcalfe等渴1的研究发现，载瘤动脉置入支架

后，瘤内的血流速度明显减少，涡运动减弱甚至消

失，并随着支架网眼的减小更加减弱，而血管中的

流场影响不大。Stuhne等㈨1分别研究了在定常流与

脉动流条件下置入支架的影响，发现最大切应力出

现于瘤颁处支架网丝附近，瘤颈远侧壁的切应力在

支架置入后显著下降。体外模型实验也得到类似的

结果[31。支架的置入不仅对于瘤颈处人流起到类似

于“分流器”的作用，并且由于其径向支撑力降低了

载瘤动脉曲率而改变动脉瘤内的血流动力学f3]。

Ohta等[311的数值模拟研究还发现，置入支架后，动

脉瘤内尤其是瘤底部IfIL液动态黏度明显增加，从而

易于形成血栓。

通过数值模拟研究支架的特征如网格形态与

孔率等对动脉瘤血流动力学的影响是近年研究的

一枚热点。但目前仍然缺乏对支架的参数与血流动

力学量化关系的系统研究。

描述弹簧圈填塞所引起血流动力学改变的文
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献不多，Mitsos等m 3数值模拟了连续多个弹簧圈填

人后脑动脉瘤内的血流动力学变化，发现第1枚弹

簧圈填入后即有瘤内血流动力学的屁著改变，包括

涡流的减弱和流速的降低，后续弹簧圈的效应同样

存在但相对减弱。弹簧圈填人后瘤底部压力显著降

低，压力的重新分布导致瘤颈部压力相对增高，尤

其见于有瘤颈残留或术后发生弹簧圈压缩者。

3研究前景及临床应用

随着影像学技术与运算软件的发展，近年应用

临床三维影像学尤其是三维DSA图像进行数值模

拟研究越来越多，称为“Patient—Specific”数值模型，

由于其几何结构高度逼真，因而这种数值模刑的应

用被认为架起J，实验研究与临床之间的桥梁L7,23--32 J。

更重要的是，这种数值模型为脑动脉瘤血流动力学

机制的研究开拓了新的思路。Cebral等例采用队列研

究的方法对临床62例破裂及未破裂腩动脉瘤患者

进行了研究，通过3D—DSA图像建模分析对比了破

裂及未破裂动脉瘤IfIL流动力学的差异，发现两组在

瘤壁血流卣接冲击区域面积大小上存在有统计学

意义的差异，认为这一点是动脉瘤破裂的危险因素。

计算流体力学(CFD)软件和计算机性能的进一

步发展为上述If}L流动力学机制分析直接应用于临

床提供了可能，因而采用患者特异性数值模刑进行

血流动力学研究被众多的研究者所倡导。但需要指

出的是，所有数值模拟研究包括上述患者特异性模

型的应用都不同程度的作了一些简化假设，在复杂

的血液流动与m管壁的相瓦作用中，这些简化假设

是否有充分的依据支持尚需进一步验证|8]。更重要

的足，对于动脉瘤与载瘤动脉形态以及IlfL压水平均

存在差异的个体化患者，在病理状态下其动脉及瘤

綮牛物力学特征，对血流动力学的应答机制，血液

脉动所造成的瘤甓共振，动脉瘤周围显微解剖结构

如蛛网膜小梁与瘤甓的应力关系，血液的黏滞度以

及凝血机制等因素在目前和町以预见的将来尚无

法模拟，而这些因素对脑动脉瘤的生物学行为同样

有着莺要影响。冈此，目前将血流动力学数值模拟

研究的结论直接应用于临床尚需慎重，真正意义上

的模拟还有待今后大鼍的工作。但不可否认的是，

对脑动脉瘤血流动力学的深入rr解有助于临床医

师对脑动脉瘤风险的判断、治疗时机的把握和治疗

策略的制订。
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2009,18(3)
    目的 探讨不同支架网孔密度对支架植入后脑动脉瘤内血流动力学的影响.方法 建立宽颈的弯曲管侧壁型动脉瘤血流动力学三维数值模型,比较不同

网孔密度支架植入前后,动脉瘤内血流动力学变化.结果动脉瘤远侧肇的速度峰值与壁面剪应力随着支架孔率下降而降低.瘤颈远侧壁及瘤顶部的压力场与

支架孔率无明确的相关性.结论 数值模拟研究证实支架孔率是影响动脉瘤内血流动力学的关键因素,合适的支架孔率设计对动脉瘤血管重建治疗至关重要

.

2.会议论文 刘磊.许百男.王芙昱.王君.曹向宇 基于3D-DSA影像学数据的脑动脉瘤三维有限元模型构建 2009
    研究发现血流动力学因素在脑动脉瘤的形成、生长、破裂等病理生理过程中起重要作用，同时通过外科手术或血管内介入治疗改变脑动脉瘤血流动

力学特征，即把不稳定血流动力学特征改变为稳定血流动力学特征，从而减少动脉瘤的破裂概率，达到治疗不能完全夹闭或栓塞的复杂脑动脉瘤目的。

因此，正确分析脑动脉瘤的血流动力学特点对动脉瘤的稳定状态的判断和治疗方式的选择是十分必要的。目前，脑动脉瘤血流动力学研究主要是应用工

程学中的计算流体力学方法来实现的。其中建立准确而有效的动脉瘤三维有限元模型是其关键所在。本研究利用three-dimensional digital

subtractionangiography(3D-DSA)容积成像数据、MIMICS10.0软件三维重建和实体模型优化技术，通过A：NSYS11.0软件建立了较为理想的脑动脉瘤三维

有限元模型，为其血流动力学研究提供了必要前提和基础。

3.期刊论文 薛绛宇.白卫星.王子亮.李钊硕.李立.曹广劭.曹会存.翟水亭.李天晓.XUE Jiang-yu.BAI Wei-xing.

WANG Zi-liang.LI Zhao-shuo.LI Li.CAO Guang-shao.CAO Hui-cun.ZHAI Shui-ting.LI Tian-xiao 颈内动脉分叉

处动脉瘤的血流动力学特点 -当代医学2010,16(5)
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    目的 动脉分叉处承受更大的血流动力学压迫,容易形成脑动脉瘤,但是我们发现颈内动脉分叉处(ICBi)的动脉瘤通常不生长在ICBi的顶点,而是位于

大脑前动脉弯曲的顶点.本文回顾研究了ICBi动脉瘤的血流动力学特点.方法 回顾研究了18个ICBi动脉瘤患者,测量了动脉瘤的瘤体直径、瘤颈宽度,大脑

前动脉水平段(A1段)和大脑中动脉水平段(M1段)的管径,瘤颈中点距离颈内动脉顶点的长度,对比了大脑前动脉和大脑中动脉分别由颈内动脉发出后形成

的弯曲度,注意了动脉瘤的生长方向.结果 16例动脉瘤生长在大脑前动脉弯曲的顶点.动脉瘤体的最大直径为2.45～15.05 (平均5.74±2.91)mm,瘤颈宽度

1.46～6.21 (平均2.51±1.07)mm.动脉瘤颈中心距离颈内动脉分叉顶点0～2.91(平均1.72±0.79)mm.大脑前动脉水平段管径1.77～3.08 (平均

2.22±0.37) m m,大脑中动脉水平段管径2.32～3.64 (平均2.93±0.51) m m.动脉瘤向前或向上生长的4例,向后上、后、或后下生长的14例.17例患者的

大脑前动脉由颈内动脉发出后形成的弯曲明显大于大脑中动脉的弯曲度.结论 ICBi动脉瘤规律性地从大脑前动脉起始段的弯曲顶点出生长.与血管弯曲的

方向一致,动脉瘤通常突向后方.血流剪切力在弯曲顶点的局部血管壁的作用是动脉瘤形成的关键因素.

4.学位论文 王伟华 基于CT的脑动脉瘤三维模型重建及有限元分析 2009
    脑动脉瘤是一种严重的脑血管疾病。临床观察发现，血流动力学是脑动脉瘤生长、破裂的重要因素。为了提高治疗的安全性和有效性，掌握颅内动

脉瘤患者个性化的形态数据，并依据其血流动力学性能评估动脉瘤破裂风险、破裂部位，无疑是十分必要的。

    本课题直接针对脑动脉瘤临床病例，对颅内动脉瘤造影，形成容积图像，并对瘤体冠状位断层分割，获取个体化CT数据。运用灰度阈值法、区域生

长法和手动分割法进行图象分割，利用移动立方体的算法三维重建脑动脉瘤几何模型并运用三角网格的平滑简化技术进行模型优化，得到数字化、个体

化的面网格三维实体模型。有限元分析软件对模型进行体网格划分，最终获得光顺的三维有限元模型。通过加载速度和压力边界条件，将血液视为不可

压缩粘性流体，同时，忽略动脉瘤血管(瘤)壁的粘弹性，简化处理为刚性固壁，并满足无滑移边界条件，以流体力学知识为基础，模拟在不同入口条件

下的脑动脉瘤血流动力学参数。整个计算过程从流场静止开始，直到满足指定的稳定判据后终止，最后得到流场速度、壁面压力及剪应力分布。比较不

同入口条件下的模拟结果得出，在瘤壁表面存在压力和剪应力的不均匀分布，且在血流直接冲击部位往往较大。而临床观测发现，壁面压力，特别是壁

面剪应力是动脉瘤破裂的关键因素之一。因此，通过计算瘤壁压力和剪应力分布，有助于判断动脉瘤的破裂风险，为临床手术提供指导。

    基于医学图像和三维重建技术建立复杂人体脑动脉瘤三维有限元模型不仅为脑动脉瘤血流动力学研究提供了新思路，也为生物力学领域的其他研究

提供了新的理论基础。

5.期刊论文 季书彪.刘保江 栓塞治疗颅内动脉瘤麻醉中不同升压方法对丙泊酚所致血压下降作用的比较 -山西医

科大学学报2009,40(6)
    目的 观察在电解可脱铂金丝弹簧圈栓塞治疗颅内动脉瘤麻醉中不同升压方法 对丙泊酚所致血压下降的作用进行比较,为临床提供参考.方法 选择

69例ASAⅡ-Ⅲ的脑动脉瘤患者,随机分两组.Ⅰ组丙泊酚麻醉,血压降低时,用多巴胺维持;Ⅱ组用丙泊酚麻醉,血压降低时补充血容量,维持血压.记录术中

血流动力学的改变,观察术后患者血压的水平.结果 Ⅰ组术后血压水平和术前相比没有统计学差异(P>0.05).Ⅱ组术后血压明显高于术前(P<0.05),术后血

压Ⅱ组和Ⅰ组相比有统计学差异(P<0.05),心率没有明显变化.结论 在电解可脱铂金丝弹簧圈栓塞治疗颅内动脉瘤中,丙泊酚麻醉引起的血压下降不宜输

注胶体液,晶体液亦不宜输注过多,术中出现血压降低,可用多巴胺等正性肌力药维持,可使患者苏醒后血流动力学平稳,避免术后血压反弹,减少不良反应

的发生.

6.会议论文 王盛章.陈家亮.鲁刚.张晓龙 带子瘤的脑动脉瘤的非牛顿流体血流动力学研究 2009
    血流动力学因素被认为在动脉瘤的生长和破裂过程中发挥着重要作用，而利用计算机数值模拟研究具有病人特异性的脑动脉瘤内的血液流动，可以

为脑动脉瘤的破裂风险的评价和动脉瘤介入栓塞后复发风险的评价提供帮助。本研究对一例带有子瘤的颈内动脉瘤内血流动力学状态进行研究，首先利

用3D-RA数据重建动脉瘤几何模型，然后利用商用CFD软件Fluent对动脉瘤内的血液流动在非牛顿流体假设下进行数值模拟。通过分析动脉瘤内的流线图

、重要截面上的速度分布图，发现动脉瘤颈部靠近流入道和流出道附近有较为强烈的涡流存在，所以介入治疗时导管应该避开这一区域;而通过观察壁面

上的切应力分布和总压力分布云图以及动脉瘤颈部和子瘤颈部某些点上的壁面切应力和总压力随时间的变化，发现子瘤顶部的壁面切应力最小，这与临

床上发现的子瘤顶部容易破裂的经验相一致。

7.期刊论文 乔爱科.顾兆勇.贯建春.孟宪龙.张宏斌.QIAO Ai-ke.GU Zhao-yong.GUAN Jian-chun.MENG Xian-long.

ZHANG Hong-bin 蜿蜒型脑动脉瘤的血流动力学仿真 -生物医学工程与临床2009,13(1)
    目的 分析在一个心动周期中蜿蜒型脑动脉瘤的血液流动情形、压力和壁面切应力分布和变化情况.方法 构建了二维理想化的蜿蜒型脑动脉瘤(有2个

动脉瘤)几何模型.利用计算流体力学方法对生理性脉动流进行了数值仿真.选择6个相继的心动时刻来显示流腔内的流动.结果 2个流腔内的流动情形和壁

面切应力分布呈现相似的特征,而第2个动脉瘤的末端瘤口则呈现非常高的壁面切应力和很高的压力梯度,这将更易于导致动脉瘤的发展和破裂.结论 血液

流动特征可以帮助人们更好地理解在S形弯曲动脉上滋生的在体蜿蜒型动脉瘤的血流动力学特性.

8.期刊论文 李国威 脑动脉瘤的血管造影表现与病因分析 -现代保健·医学创新研究2006,3(10)
    目的 探讨脑动脉瘤的发生与脑动脉造影的表现及血管变异的关系,从病因上找出颅内动脉瘤的发生机理,从而有效地预防与治疗.方法 21例脑血管造

影病例,其中20例均经右股动脉穿刺插管及全脑血管造影,1例经左侧颈内动脉穿刺造影,采用日本岛津MH-200S大型C臂DSA经多体位造影,发现脑动脉瘤

11例,观察与分析脑动脉瘤的发生、表现及血流动力学改变的关系.结果 21例脑血管造影病例,其中13例CT检查诊断为蛛网膜下腔出血,经造影证实大脑前

动脉、前交通动脉、后交通动脉瘤共11例.其他病例:动静脉畸形2例,脑梗塞1例,烟雾病1例,未发现病变者4例,且11例脑动脉瘤患者中有9例为右侧大脑前

动脉由左侧大脑前动脉供血,且与CT表现部位相符合,2例未找到动脉瘤.结论 利用大型C臂DSA进行全脑血管造影,不但能有效的发现脑动脉瘤,而且对血管

变异造成的后果及其他与动脉瘤发生密切相关的因素得到了进一步的证实,从而用血流动力学的改变解释了脑动脉瘤的发病机理,对临床诊断与治疗具有

重要的指导意义.

9.学位论文 杨楚 SHR-SP与SHR脑血管形态与脑组织蛋白表达的比较研究 2008
    脑卒中(Stoke),又称中风或脑血管意外(Cerebrovascular accident),其发病突然,是心血管系统的常见多发疾病之一,已经成为严重影响公众健康的

世界性问题,在我国的发生率更高,并且呈现逐年上升趋势。2003年世界卫生组织公布了莫尼卡方案研究结果,中国脑卒中发病率为250/10万,居世界第二

位。目前,我国每年新发脑卒中患者150万,现有幸存者600万,其中75％丧失劳动力,40％重度致残,每年直接或间接经济损失高达数百亿元。因此,其防治

已成为卫生工作中的一项重要课题,越来越引起国内外医学界的重视,深入探讨脑卒中的发生机制,在此基础上找出防治的新策略也变得非常必要。

    脑卒中最重要的危险因素是高血压。在发生脑卒中的患者中,有78％的人患有高血压。长期血压增高可导致动脉粥样硬化,或者一些诱因导致血压一

时性急剧上升,引起脑血管破裂而出血造成出血性脑卒中,如果治疗不及时,死亡率高达40％。而在中国人群中,血压升高对脑卒中发病的作用强度约为西

方人群的1.5倍。研究者们在研究高血压和脑卒中时发现,自发性高血压大鼠(spontaneous hypertensive rats,SHR)和卒中易发型自发性高血压大鼠

(Stroke-Prone Spontaneously hypertensive Rat,SHR-SP)两种高血压模型动物,脑卒中的发生率及发生时间有很大不同。SHR,高血压发生率高,在16周

龄时高血压已形成,收缩压高于21.28kP,但脑卒中发病率少于10％。SHR-SP是自发性脑卒中(cerebral apoplexy)高血压模型动物,是从SHR中分离培育而

成的,最后几乎全部死于脑卒中,在12周龄时就可发生。两种动物在发生高血压的同时并发脑卒中的差别非常巨大,提示我们在高血压因素以外,更多的因

素如脑血管形态和功能状态参与脑卒中的发生。大量资料表明,出血性脑卒中发生部位和微动脉瘤关系密切,持续性高血压引起脑血管的形态和功能改变

,一旦血压急骤上升,微动脉瘤可破裂出血。动脉压力感受性反射(arterial baroreflex, ABR)功能是心血管系统活动最重要的自身调节机制,其主要功能

是调节维持机体血压的稳定。近年来研究发现,ABR功能异常参与多种心血管系统疾病的发生和发展过程。本室以往的研究表明,ABR功能也参与脑卒中的

发生。

    本课题将在SHR-SP和SHR两种高血压动物模型上探讨脑动脉瘤的发生及差异,并从动脉血压、动脉压力感受性反射功能两方面探讨影响脑动脉瘤发生

的因素。

    蛋白质组学是后基因组时代的一个热点领域,以双向电泳作为分离技术和质谱作为鉴定技术的蛋白质组学方法是目前用于研究蛋白水平变化的最有效

手段。本课题在研究了SHR-SP与SHR在脑血管形态学及血流动力学差异的基础上,进一步应用蛋白质组学的方法在蛋白水平对二者的差异进行了研究,并分

离出差异蛋白,利用质谱技术进行鉴定。通过对差异蛋白的功能分析,试图找到脑卒中的分子标记物。

    方法：
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    1、分组：28周龄SHR雄性14只,雌性11只；28周龄SHR-SP雄性13只,雌性13只。

    2、观察上述大鼠体征,进行Zea Longa神经行为学评分。

    3、血流动力学指标的测定：上述大鼠在清醒自由活动状态下记录血压,记录时间为4小时,测定新福林法动脉压力感受性反射敏感性(baroreflex

sensitivity, BRS)。

    4、测定完毕后进行脑组织灌流,取出脑组织中性甲醛固定,做病理切片,观察脑动脉瘤发生情况(发生个数、部位)。

    5、荧光差异凝胶双向电泳分离,选取差异表达的蛋白进行串联质谱鉴定。

    结果：

    1、脑卒中发生情况：28周龄SHR无脑卒中发生,神经行为学评分为0;26只28周龄SHR-SP中有9只出现上述症状,脑卒中发生率为34.62％,神经行为学评

分为0.5±0.81,与SHR相比差异十分显著(P<0.01)。

    2、脑动脉瘤的发生情况：在SHR的脑组织切片中未见动脉瘤及瘤样改变,SHR-SP的动脉瘤个数为2.962±1.509,与SHR相比差异显著(P<0.01)。

    3、大鼠血压与脑动脉瘤发生的关系:SHR-SP血压与脑动脉瘤发生之间呈显著正相关(r=0.6006,P<0.01)。

    4、大鼠动脉压力感受性反射与脑动脉瘤发生的关系：28周龄SHR-SP BRS为0.3266±0.122ms/mmHg,SHR BRS为0.5060±0.148ms/mmHg,两者差异显著

(P<0.001)。SHR-SP BRS与脑动脉瘤发生关系密切,二者呈显著负相关(r=0.5441,P<0.01)。

    5、在蛋白水平的研究中,在2000个蛋白点中,找到44个差异表达的蛋白,其中19个在SHR-SP高表达,25个低表达。21个差异表达的蛋白得到初步鉴定

,10个在SHR-SP中高表达,11个在SHR-SP中低表达。研究发现两种模型脑组织蛋白在代谢酶、氧化应激蛋白、信号转导分子等的表达上存在差异。

    结论：

    1、SHR-SP脑动脉瘤较SHR显著增加；

    2、脑动脉瘤个数与大鼠动脉血压呈显著正相关,与动脉压力感受性反射功能呈负相关。

    3、SHR-SP与SHR在蛋白水平存在差异,主要在于代谢酶以及信号转导分子等方面。

10.期刊论文 张秀山.张彦.梁禹 七氟烷用于脑动脉瘤钳闭术麻醉的临床观察 -陕西医学杂志2009,38(6)
    目的:观察七氟烷用于脑动脉瘤钳闭手术麻醉的效果及术中对患者血流动力学指标的影响.方法:53例行脑动脉瘤钳闭术患者,随机分为A、B两组,采用

相同方法行麻醉诱导,麻醉维持,A组丙泊酚3～6μg/ml、瑞芬太尼3～8ng/ml靶控静脉输注、阿屈库铵0.5～1.0mg/kg·h恒速静脉输注.B组丙泊酚

1.5～4.0μg/ml、瑞芬太尼1.5～4.0ng/ml靶控静脉输注、阿屈库铵0.3～0.8mg/kg·h恒速静脉输注,七氟烷0.5%～1.0%吸入.结果:两组患者在动脉瘤钳

闭前均能控制性降压达到目标值(P＞0.05),但B组患者SP、DP、HR值更平稳.动脉瘤钳闭后B组血压提升明显早于A组(P＜0.05),且较A组平稳.结论:七氟烷

用于脑动脉瘤钳闭术的麻醉,可以使患者血流动力学状态更平稳,调控血压更灵活.且有一定的心脑器官保护作用.
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