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摘   要 目的：应用计算机仿真的方法研究 Budd-Chiari 综合征（BCS）下腔静脉隔膜生长过程中血管的血流动

力学变化。

方法：基于 MRA 图像建立下腔静脉隔膜阻塞型 BCS 血管模型，利用 Ansys Fluent 软件进行血流参数仿真。

结果：成功建立下腔静脉隔膜阻塞型 BCS 血管模型。模型实验结果显示，在隔膜生长过程中，在下腔

静脉及 3 支主干肝静脉汇合处与隔膜之间有一低速区，该区域面积随隔膜的增长而逐渐变大；随着隔

膜的发展，下腔静脉及肝右静脉低剪切力的区域不断扩大，而切应力变大。

结论：下腔静脉隔膜的发生发展是一个缓慢变化的过程，可能与下腔静脉壁面剪切力的变化密切相关。
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Abstract Objective: To investigate the vascular hemodynamic changes during the formation of obstructive membrane of 

the inferior vena cava (IVC) in Budd-Chiari syndrome (BCS) using computer simulation methods.

Methods: The vascular model of BCS caused by membranous obstruction of the IVC was established based on 

MRA slice images, and then numerical simulation of hemodynamic parameter changes was demonstrated by using 

Ansys Fluent software.

Results: The vascular model of BCS with membranous obstruction of the IVC was established successfully. The 

results of numerical simulation experiments demonstrated that during the formation of the obstructive membrane, 

there was a low flow speed region between the membrane and the region of confluence of the IVC and the three 

main hepatic veins, which increasingly enlarged with the extension of the membrane; with the development of 

the membrane, the low shear stress field located close to the IVC and the right hepatic vein was continuously 

amplified, and moreover, the shear stress gradually increased. 
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Budd-Chiari综合征（Budd-Chiari syndrome，

BCS）是各种原因引起的肝静脉（hepat ic  ve in，

HV）和/或肝段下腔静脉（inferior vena cava，IVC）

部 分 或 完 全 梗 阻 、 血 液 回 流 障 碍 ， 导 致 淤 血 性 门

脉高压和/或下腔静脉高压症候群[1]。既往BCS被认

为 是 罕 见 病 ， 随 着 临 床 对 该 病 认 识 的 提 高 以 及 医

学 诊 疗 技 术 的 提 高 尤 其 是 随 着 医 学 影 像 检 查 的 广

泛开展，BCS已成为我国黄、淮河中下游流域的一

种 较 常 见 病 。 病 程 较 长 ， 发 病 隐 匿 ， 在 西 方 国 家

以肝静脉阻塞型BCS多见[2]，大多有明确的基础病

因 ， 如 口 服 避 孕 药 、 妊 娠 、 血 液 性 疾 病 等 ， 而 在

亚洲以下腔静脉阻塞型BCS多见，我国发病的BCS

患者中，下腔静脉阻塞型高达70%左右[3]，发病原

因多不清楚。

近年来，徐州医学院附属医院的BCS介入治疗

水平已达到国内领先水平，但是仍有6%左右患者

存在复发[3]。临床研究发现，血流动力学在血管性

病 变 的 发 生 、 发 展 、 阻 塞 以 及 治 疗 过 程 中 扮 演 着

重要角色[4]。随着计算机技术的发展，有限元仿真

分析已成为研究血流动力学的重要手段。BCS的血

管模型，尤其是下腔静脉隔膜阻塞型BCS血管模型

的建立是血流动力学分析的基础。由于BCS病程较

长 ， 发 病 隐 匿 ， 早 期 发 病 无 明 显 症 状 ， 一 旦 就 医

下 腔 静 脉 已 经 完 全 或 大 部 分 被 隔 膜 阻 塞 。 早 期 隔

膜的生长形态很难获取。因此本研究基于BCS患者

术后血管无明显异常的MRA图像三维重建血管模

型 ， 人 工 构 建 下 腔 静 脉 隔 膜 ， 进 行 有 限 元 仿 真 分

析 ， 探 讨 隔 膜 生 长 过 程 中 肝 后 下 腔 静 脉 的 血 流 动

力 学 变 化 ， 进 一 步 探 讨 下 腔 静 脉 隔 膜 产 生 的 基 础

病因。

1　设计与方法

1.1  数据获取

本 研 究 所 用 的 M R A 断 层 图 像 信 息 采 集 自 徐

州 医 学 院 附 属 医 院 ， 患 者 为 下 腔 静 脉 隔 膜 阻 塞 型

B C S ， 女 性 ， 年 龄 4 6 岁 ， 在 介 入 放 射 科 行 介 入 手

术 治 疗 后 ， 预 后 较 好 ， 术 后 未 见 明 显 血 管 异 常 。

应用GE 3.0T磁共振机器扫描，扫描范围包括心脏

下缘至盆腔整个腹部区域，层厚0.52 mm，数据以

DICOM 3.0标准直接储存，共计92张，提取研究区

域有效图像52张。

1.2  三维建模与血流动力学流程设计

试 验 前 期 收 集 病 例 静 脉 期 M R A 图 像 ， 通 过

Mimics医学图像处理软件建立其三维模型，运用

Geomagic  Studio逆向工程软件进一步修洁下腔静

脉模型使其更加完善，重建3个隔膜大小不同的下

腔静脉三维模型，最后利用ANSYS软件建立隔膜

阻塞型BCS血管模型并进行数值模拟，使用SPSS

软件对数据进行统计分析。流程图如图1所示。 
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图 1　三维模型建立与数值模拟分析流程图
Figure 1　Flow chart of the establishment of 3D model and 

numerical simulation analysis

1.3  下腔静脉隔膜面的建立

为 研 究 下 腔 静 脉 隔 膜 生 长 过 程 中 血 流 动 力 学

的 情 况 ， 需 要 建 立 下 腔 静 脉 隔 膜 生 长 过 程 中 不 同

阶 段 的 隔 膜 模 型 ， 课 题 初 步 设 计 隔 膜 面 的 大 小 分

别为管腔面积的20%、40%、60%。构建的模型如

图2所示。

1.4  仿真条件设定

本试验运用FLUENT计算流体力学软件对人体

下 腔 静 脉 血 液 流 动 进 行 数 值 模 拟 计 算 。 假 定 血 管

为 刚 性 、 无 渗 透 ， 壁 面 无 滑 移 ， 血 液 为 不 可 压 缩

非牛顿流体。

Conclusion: The formation and development of the obstructive membrane of the IVC is a process of slow 

change, which may be closely related to alterations in shear stress of the wall of IVC.
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2　结　果

2.1  血流速度分布图

在隔膜生长过程中，在下腔静脉及3支主干肝

静 脉 汇 合 处 与 隔 膜 之 间 有 一 低 速 区 ， 该 区 域 面 积

随 隔 膜 的 形 成 于 增 长 逐 渐 变 大 。 血 流 速 度 变 化 分

布图如图3所示。

2.2  壁面剪切力分布图

对 比 正 常 下 腔 静 脉 与 隔 膜 阻 塞 型 下 腔 静 脉 的

剪 切 力 分 布 ， 可 以 发 现 隔 膜 形 过 程 中 ， 下 腔 静 脉

及 肝 右 静 脉 低 剪 切 力 的 区 域 不 断 扩 大 。 各 模 型 剪

切力分布如图4所示。

图 3　血流速度分布图（箭头所指为特征性低速区域）　　A：正常血管血流速度分布；B、C、D：隔膜增长分别达 20%、
40%、60% 血流速度分布

Figure 3　Blood velocity profiles (arrows showing the characteristic low speed region)　　A: Normal flow velocity distribution; B, C, D: 
Flow velocity distribution with the membrane size reaching 20%, 40%, and 60% of the vascular lumen, respectively

A B C D

 

 

 

 

图 2　隔膜模型　　A、B、C：隔膜生长面积分别为管腔面积 20%、40%、60% 
Figure 2　Membrane model　　A, B, C: Membrane size accounting for 20%, 40%, and 60% of the vascular lumen, respectively

A B C

图 4　剪切力分布图（箭头所指为特征性低剪切力域）　　A：无隔膜静脉壁面剪切力分布；B、C、D：隔膜增长分别达
20%、40%、60% 静脉壁面剪切力分布 

Figure 4　Distribution of shear stress (arrows showing the low shear stress field) 　　A: Shear stress distribution without membrane 
obstruction; B, C, D: Shear stress distribution with the membrane size reaching 20%, 40%, and 60% of the vascular lumen, respectively

A B C D
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2.3  统计分析壁面剪切力变化

单 因 素 A N O V A 方 法 分 析 血 管 模 型 的 壁 面 剪

切 力 变 化 ， 结 果 显 示 ， 正 常 无 隔 膜 及 隔 膜 生 长 面

积 分 别 为 管 腔 面 积 2 0 % 、 4 0 % 、 6 0 % 时 ， 壁 面 剪

切力数值分别为1.139±0.312、1.061±0.231、

1.085±0.124、1.530±0.254，各组间差异有统计

学意义（P<0 .05）；随着隔膜的增长，壁面剪切

力 逐 渐 变 大 从 而 抑 制 隔 膜 的 增 长 ， 不 同 隔 膜 面 积

间两两比较差异均有统计学意义（均P<0 .05）。

这与隔膜增长是个缓慢发展的过程相一致。 

3　讨　论

本课题研究初步建立隔膜生长过程中BCS血管

的有限元 模 型 并 进 行 血 流 动 力 学 仿 真 分 析 。 结 果

显示，在隔膜生长过程中在3支肝静脉与下腔静脉

汇 合 口 上 方 血 流 速 度 、 切 应 力 变 化 明 显 ， 存 在 着

低 速 、 低 剪 切 力 区 [ 9 - 1 0 ]。 随 着 隔 膜 的 生 长 ， 剪 切

力升高。

切 应 力 是 指 血 液 流 动 时 对 内 皮 细 胞 产 生 的

切 线 方 向 的 张 力 ， 也 是 血 流 对 细 胞 表 面 产 生 的 摩

擦 力 ， 它 的 方 向 与 血 管 壁 平 行 ， 它 的 大 小 与 血 流

的 速 度 梯 度 及 血 液 黏 度 呈 正 比 ， 与 血 管 半 径 呈 反

比 。 现 已 证 明 ， 壁 面 切 应 力 是 与 血 管 病 变 及 其 局

灶 性 分 布 密 切 相 关 的 血 流 动 力 学 参 数 ， 也 是 调 节

血 管 直 径 的 主 要 血 流 动 力 学 因 素 。 血 流 剪 切 力 可

以 通 过 影 响 一 些 内 皮 细 胞 活 性 因 子 的 水 平 来 调 节

平滑肌细胞增殖。有研究[11-15]证实较高剪切力作用

时，内皮素1的水平明显降低，而且内皮细胞会增

加 一 些 抑 制 血 管 平 滑 肌 细 胞 增 殖 的 因 子 ， 低 剪 切

力作用下，血管中的PDGF水平升高，平滑肌细胞

的 增 殖 相 应 增 强 ， 长 期 的 低 血 流 剪 切 力 易 诱 导 内

皮 细 胞 功 能 的 损 害 。 肝 后 下 腔 静 脉 血 流 剪 切 力 降

低 ， 可 能 与 血 管 内 皮 损 伤 ， 隔 膜 生 长 存 在 一 定 的

相 关 性 ， 随 着 隔 膜 的 生 长 ， 系 统 进 行 自 我 修 复 ，

提 高 剪 切 力 抑 制 隔 膜 的 生 长 ， 进 一 步 解 释 了 隔 膜

生长是一个缓慢的发展过程。

由 于 计 算 数 据 量 较 大 ， 课 题 建 立 的 下 腔 静

脉 隔 膜 模 型 数 量 较 少 ， 在 后 续 的 研 究 中 将 细 化 研

究 ， 为 下 腔 静 脉 静 脉 隔 膜 的 形 成 的 基 础 病 因 提 供

血流动力学依据。
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