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摘要:目的　 根据人体脊柱矢状面曲线建立腰椎 L4~ 5 活动节段力学简化模型,对该模型结构进行有效性验证与分

析。 方法　 采用基于飞行时间测距原理的体外测量装置获取人体脊柱矢状面曲线,基于该曲线构建腰椎 L4 ~ 5 机

械简化模型,并从关节活动度(range
 

of
 

motion,
 

ROM)、椎间盘应力( intervertebral
 

disc
 

pressure,
 

IDP)分布及小关节

力(facet
 

joint
 

force,FJF)方面对模型有效性进行验证。 结果　 在 0. 2、0. 4、0. 6、0. 8、1
 

kN 随动载荷( follower
 

load,
 

FL)下模型最大 IDP 分别为 0. 23、0. 46、0. 69、0. 92、1. 15
 

MPa,纯扭矩下模型屈曲、后伸、侧屈及轴向扭转时 ROM 分

别为 6. 61°、4. 03°、3. 30°、2. 03°,在 FL 和扭矩共同作用下屈曲、后伸、侧屈及轴向扭转时 IDP 分别为 1. 80、1. 00、
1. 36、0. 80

 

MPa,后伸、侧屈及轴向旋转时 FJF 分别为 79. 60、29. 49、94. 64
 

N。 结论　 基于人体脊柱矢状面曲线构建

的力学简化模型可用于脊柱矢状面曲线变化的脊柱力学分析。
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Abstract:
 

Objective　 To
 

establish
 

a
 

simplified
 

mechanical
 

model
 

of
 

L4-5
 

movable
 

lumbar
 

segment
 

according
 

to
 

the
 

sagittal
 

curve
 

of
 

human
 

spine,
 

and
 

to
 

verify
 

and
 

analyze
 

validity
 

of
 

the
 

model
 

structure.
 

Methods 　 An
 

in
 

vitro
 

measurement
 

device
 

based
 

on
 

the
 

time-of-flight
 

(ToF)
 

distance
 

measurement
 

principle
 

was
 

used
 

to
 

obtain
 

the
 

sagittal
 

curve
 

of
 

human
 

spine.
 

Based
 

on
 

the
 

curve,
 

the
 

simplified
 

mechanical
 

model
 

of
 

L4-5
 

lumbar
 

segment
 

was
 

constructed,
 

and
 

validity
 

of
 

the
 

model
 

was
 

verified
 

from
 

the
 

aspects
 

of
 

range
 

of
 

motion
 

(ROM),
 

intervertebral
 

disc
 

pressure
 

( IDP)
 

and
 

facet
 

joint
 

force
 

(FJF) .
 

Results 　 The
 

maximum
 

IDP
 

under
 

0. 2,
 

0. 4,
 

0. 6,
 

0. 8
 

and
 

1
 

kN
 

follower
 

load
 

(FL)
 

was
 

0. 23,
 

0. 46,
 

0. 69,
 

0. 92
 

and
 

1. 15
 

MPa,
 

respectively.
 

The
 

ROM
 

of
 

models
 

during
 

flexion,
 

extension,
 

lateral
 

flexion
 

and
 

axial
 

torsion
 

under
 

pure
 

moment
 

were
 

6. 61°,
 

4. 03°,
 

3. 30°
 

and
 

2. 03°,
 

respectively.
 

The
 

IDPs
 

of
 

models
 

during
 

flexion,
 

extension,
 

lateral
 

flexion
 

and
 

axial
 

torsion
 

under
 

the
 

combined
 

load
 

of
 

FL
 

and
 

moment
 

were
 

1. 80,
 

1. 00,
 

1. 36,
 

0. 80
 

MPa,
 

respectively.
 

The
 

FJFs
  

of
 

models
 

during
 

extension,
 

lateral
 

bending
 

and
 

axial
 

rotation
 

were
 

79. 60,
 

29. 49,
 

96. 64
 

N,
 

respectively.
 

Conclusions　 The
 

simplified
 

mechanical
 

model
 

based
 

on
  

sagittal
 

curve
 

of
 

human
 

spine
 

can
 

be
 

used
 

for
 

spinal
 

mechanical
 

analysis
 

on
 

changes
 

in
 

sagittal
 

curve
 

of
 

the
 

spine.
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　 　 脊柱在人体中占据着非常重要的地位,堪称人

体的“第二生命线”。 脊柱矢状面曲线改变(如颈腰

椎生理曲度变直、胸椎前弯过大、曲度消失或畸形)
会产生显著的负面后果,故早期干预和治疗对临床

和公众健康具有重要意义。 由于发病率较高,且存

在年轻化趋势,脊柱及其相关疾病一直是医学领域

研究热点[1] 。
三维有限元法是目前国内外对脊柱生物力学

研究的一种有效手段,大多采用 CT 扫描图三维重

建的方法,对脊柱有限元模型受力和运动工况进行

分析。 该方法通常用于对某一特定疾病(如腰椎间

盘突出、脊柱退行性改变、脊柱侧凸等)的研究,适
用于单个个体研究。 国内外采用力学方法建立脊

柱有限元模型的应用较少,主要根据脊柱椎体结构

的尺寸数据,通过三维建模软件构建脊柱模型。 该

方法多用于研究脊柱曲线畸形和脊柱手术前后的

力学响应。 例如:蔡芳芳等[2] 采用脊柱力学模型分

析特发性青少年脊柱侧凸的变形趋势; Nikkhoo
等[3]基于 X 线图定制的个性化腰椎段力学模型,研
究腰椎椎间融合术前后腰椎前凸角变化对腰椎生

物力学的影响。 这些脊柱力学模型的成果为医学

研究提供了一种实用、临床适用的方法,与 CT 成像

图三维重建法相比,其建模周期短且易于修改。
本文通过基于飞行时间( time

 

of
 

flight,ToF)测

距方法获取由人体外部测量的脊柱矢状面曲线,建
立腰椎 L4 ~ 5 活动节段力学简化模型,并从关节活

动度( range
 

of
 

motion,ROM)、小关节力( facet
 

joint
 

force, FJF ) 以 及 椎 间 盘 应 力 ( intervertebral
 

disc
 

pressure,IDP)对该模型可行性进行验证和分析。

1　 研究方法

1. 1　 研究对象及曲线采集

　 　 选取 1 位无脊柱病变异常情况男性志愿者(年

龄 24 岁,身高 173
 

cm,体重 69
 

kg)作为研究对象。
采用基于 ToF 测距原理测量人体脊柱矢状面曲线

的方法,通过人体外部测量装置获取该名志愿者脊

柱矢状面曲线数据[4] 。 测量时,志愿者背部靠向装

置的可移动杆件使其水平位移形成脊柱冠状面曲

线,位于杆件后方的装有 ToF 传感器的滑块由上至

下滑动,经传感器获取每根杆件的缩进数据。 所获

数据在 Matlab 中用最小二乘法进行拟合,从而获得

脊柱矢状面曲线(见图 1)。

图 1　 基于 ToF 测距原理测量人体脊柱冠状面曲线方法

Fig. 1　 Method
 

for
 

measuring
 

the
 

sagittal
 

curve
 

of
 

human
 

spine
 

based
 

on
 

ToF
 

distance
 

measurement
 

principle　 (a)
 

Schematic
 

diagram
 

of
 

measuring
 

the
 

sagittal
 

curve
 

of
 

human
 

spine, ( b)
 

Principle
 

of
 

distance
 

measurement
 

via
 

a
 

ToF
 

sensor,(c)
 

High
 

order
 

fitting
 

curve
 

of
 

least
 

squares
 

method

1. 2　 三维简化模型建立

　 　 在工程三维设计软件 Solid
 

Edge 中导入上述脊

柱矢状面曲线,基于该曲线建立腰椎 L4 ~ 5 力学简

化模型。 腰椎椎体横断面呈肾形,参考腰椎解剖文

献[5-7]中椎体上下终板冠状径( EPWu、EPWl )、上
下终板矢状径( EPDu、EPDl )及椎体中高( VBHm ),
以近似肾形的闭合曲线为上下底面,脊柱矢状面曲

线作为拉伸路径,获得 L4 和 L5 椎体以及椎间盘的

三维几何体,腰椎 L4 ~ 5 椎体结构参数(见表 1)。

表 1　 腰椎 L4~ 5 椎体结构参数

Tab. 1　 Parameters
 

of
 

the
 

L4-5
 

vertebral
 

body 单位:mm

椎体 EPWu EPWl EPDu EPDl VBHm

L4 47. 7 51. 4 34. 1 34. 1 23. 6
L4 ~ 5 — — — — 11. 2

L5 50. 5 52. 0 33. 6 33. 6 22. 7
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　 　 腰椎小关节由相邻椎骨上下关节突的关节面

构成,属于平面关节,只能做轻微滑动。 腰椎小关

节在腰椎活动中对载荷的承受与传递起到十分重

要的作用。 研究表明,腰椎小关节可承担腰椎轴向

压力的 6% ~ 30% [8-9] 。 在脊柱活动时,小关节与椎

间盘和韧带共同承受轴向压力,防止脊柱过度屈

曲、平移和扭转,故腰椎 L4 ~ 5 力学简化模型必须构

建小关节结构。 根据小关节面与椎体间角度测量

数据[5]以及腰椎关节突影像学测量数据[7] ,基于椎

体建立椎体后部小关节结构,将其接触面简化为与

椎体冠状面和矢状面均呈一定角度倾斜的弧形。
囊韧带以厚度为 0. 5

 

mm 环形薄片替代,小关节初

始间隙为 0. 5
 

mm。 将建立的椎体、椎间盘、囊韧带

等结构保存为零件并装配,获得腰椎 L4 ~ 5 三维力

学简化模型[见图 2(a)]。
1. 3　 有限元模型建立及网格划分

　 　 将腰椎 L4 ~ 5 三维力学简化模型导入 ANSYS
 

Workbench 中建立有限元模型。 在 Geometry 模块中

将椎体与后部结构切割为两个部件,在 Model 模块

中对模型进行网格划分、赋予材料属性及边界条件

与载荷设置等前处理,最后通过求解器进行后处

理。 使用六面体单元划分疏质骨、椎间盘及囊韧

带,四面体单元划分皮质骨和椎体后部结构,囊韧

带网格单元尺寸设置为 0. 3 mm,其他结构均为

1. 5
 

mm。 最终建立的有限元模型共有 310
 

285 个节

点,119
 

102 个单元[见图 2(b)]。

图 2　 腰椎 L4~ 5 活动节段三维模型

Fig. 2　 Three-dimensional
 

model
 

of
 

the
 

L4-5
 

motion
 

segment　 (a)
 

The
 

simplified
 

mechanical
 

model,
 

(b)
 

The
 

finite
 

element
 

model

1. 4　 材料属性

　 　 设定该有限元模型中所有结构为均质、各向同性

的弹性材料,具体材料属性如表 2 所示。 模型中的接

触关系主要包括椎体与椎间盘、椎体与后方骨性单

元、小关节与囊韧带以及上下小关节,将 L4、L5 小关

节面部分的接触设置为无摩擦,其余均设置为绑定。

表 2　 腰椎 L4~ 5 有限元模型材料属性

Tab. 2　 Material
 

properties
 

of
 

the
 

L4-5
 

finite
 

element
 

model

结构 弹性模量 / MPa 泊松比

皮质骨[2,10-13] 12
 

000 0. 30
松质骨[10-13] 100 0. 20

纤维环[10-11,13] 4. 2 0. 45
髓核[10-11] 1 0. 49

后方骨性单元[10-11] 3
 

500 0. 30
囊韧带[11] 5 0. 35

1. 5　 边界条件与载荷

　 　 跟随载荷(follower
 

load,FL)是模拟生理载荷方

法中最被接受的方法,载荷方向相切于脊柱生理曲

线[14] 。 约束 L5 椎体下表面所有节点的 6 个自由

度,对 L4 椎体上表面分步施加 0. 5、1、1. 5、2
 

kN 的

FL。 在 L4 椎体上表面根据右手螺旋法则施加

10
 

N·m 纯扭矩,模拟腰椎前屈、后伸、侧屈和轴向

扭转。 对 4 种工况下的模型添加不同 FL,以模拟人

体椎段活动。 模型在 7. 5
 

N·m 弯矩下屈曲时施加

1
 

175
 

N 的 FL,7. 5
 

N·m 弯矩下后伸时施加500
 

N
的 FL,7. 8

 

N·m 弯矩下侧屈时施加700
 

N 的 FL,
5. 5

 

N·m 扭矩下轴向旋转时施加720
 

N 的 FL,并分

析轴向压缩载荷和组合力下 IDP 分布及 FJF。

2　 结果

2. 1　 ROM
　 　 在 10

 

N·m 扭矩载荷下,模型屈曲、后伸、侧屈

及轴向扭转 ROM 分别为 6. 61°、4. 03°、3. 30°以及

2. 03°,与文献[15-16]中的体外实验结果相比,各工

况 ROM 趋势基本一致,模型在屈曲时变形角度最

大,轴向旋转时变形角度最小(见图 3)。

图 3　 10
 

N·m 纯扭矩下有限元模型与体外实验 ROM 比较

Fig. 3　 ROM
 

comparison
 

of
 

finite
 

element
 

model
 

and
 

in
 

vivo
 

experiments
 

under
 

10
 

N·m
 

pure
 

moment
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2. 2　 IDP 分布

　 　 椎间盘是人体内最大的软骨结构,对脊柱的支

持和负荷有重要作用。 在 0. 2、0. 4、0. 6、0. 8、1KN
的 FL 下,最大 IDP 分别为 0. 23、0. 46、0. 69、0. 92、
1. 15

 

MPa[见图 4(a)],本模型结果与文献[17]的

体外实验数据、文献[13,18]的有限元模型分析结

果基本一致,IDP 与 FL 均呈线性增长趋势。
FL 下屈曲、后伸、侧屈和轴向旋转时 IDP 分别

为 1. 80、1. 00、1. 36、0. 80
 

MPa,与文献[19]的体内

测量结果、文献[10,20]的有限元分析结果分布趋

势一致[见图 4(b)]。 4 种运动工况下,腰椎屈曲运

动灵活,故屈曲时 IDP 最大。

图 4　 不同加载条件下椎间盘内压比较

Fig. 4　 IDP
 

comparison
 

under
 

different
 

load
 

conditions　
(a)

 

Under
 

different
 

follower
 

loads,
 

(a)
 

Under
 

follower
 

load
 

combined
 

with
 

pure
 

moment

从各工况下 IDP 分布可见,前屈时应力分布于

椎间盘前侧;后伸时应力分布于椎间盘后侧;右侧

屈时主要集中于右侧,右轴向旋转时集中于左前侧

(见图 5)。

图 5　 不同工况下椎间盘应力分布

Fig. 5　 IDP
 

distribution
 

under
 

different
 

working
 

conditions　 ( a)
 

Flexion,
 

( b)
 

Extension,
 

(c)
 

Right
 

lateral
 

bending,
 

( d)
 

Right
 

axial
 

rotation

2. 3　 FJF
　 　 在轴向压缩和扭矩组合力的作用下,模型后

伸、侧屈、 轴向旋转时 FJF 分别为 79. 60、 29. 49、
94. 64

 

N,与文献[20]中 8 组有限元模型预测均值

以及文献[10]中 5 组有限元模型预测结果的趋势

一致。 其中,轴向旋转时 FJF 最大(见图 6)。

图 6　 跟随载荷和扭矩共同作用下模型不同工况下小关节力比较

Fig. 6　 Comparison
 

of
 

FJF
 

for
 

models
 

under
 

follower
 

load
 

combined
 

with
 

pure
 

moment
 

under
 

different
 

working
 

conditions

3　 讨论

　 　 目前关于脊柱的有限元研究通常采用 CT 扫描

图进行三维重建方法,该方法适用于对特定个体或

病症的研究,建模周期长且数据量大[2] 。 本文所采

用的基于 ToF 测距原理,可由身体外部快速获取人

体脊柱矢状面数据,拟合出的曲线能有效反映人体

脊柱矢状面曲线形态。 力学建模得到的椎体与人

体椎体结构具有较高的相似性,模型建立更快速且

方便修改。 本模型在近似椭圆形柱体的基础上,对
椎体后部小关节结构进行细化设计,建立的小关节

关节面与椎体冠状面和矢状面均呈现一定角度,上
下小关节接触面为互相契合的弧形,其构造更贴近

人体腰椎小关节结构[5] 。
所建模型的 ROM 检验结果与体外实验结论的

趋势基本一致,屈曲时腰椎 ROM 最大,轴向旋转时

ROM 最小。 模型后伸和侧屈时 ROM 与体外实验结

果相比偏小。
本文结果表明,FL 下 IDP 与载荷呈线性增长趋

势;组合力作用下模拟人体前后屈时 IDP 分布于前

后侧,右侧屈时分布于左侧,右轴向旋转时集中分

布于左前侧。 侧屈时,IDP 略大于文献[19]的体内

测量结果及文献[10,20]的有限元分析结果。
对于 FJF,由于文献[10,20]有限元预测结果表

明,屈曲时 FJF 几乎为 0
 

N,故只比较后伸、侧屈和
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轴向旋转 3 种工况下的 FJF。 本文发现,3 种工况

下,本模型 FJF 与文献[10,20]总体趋势一致,由于

腰椎小关节面偏向矢状面,该结构约束了腰椎轴向

旋转范围,故轴向旋转时的 FJF 最大。 后伸时,本模

型 FJF 大于文献[10]的有限元预测范围,但依然在

文献[20]的预测结果范围内;侧屈时,本模型 FJF
小于文献[10]的预测结果范围,但在文献[20]的有

限元预测范围内。
本模型在各工况下力学响应趋势与文献[17,

19]的体外实验以及文献[10,13,18,20]的有限元模

型仿真结果基本一致,不足之处在于侧屈时 ROM 和

FJF 偏小,IDP 偏大,推测原因是本模型小关节结构与

实际小关节结构仍存在差异。 此外,囊韧带与小关节

间接触问题也可能是影响因素。 因此,建立更为准确

的小关节与囊韧带结构是下一步改进方向。
利用本文的建模方法可建立多脊柱段或全脊

柱段力学模型,对矢状面畸形脊柱进行受力和运动

工况分析,分析结果可作为一种评估标准;也可依

据 X 线或 CT 扫描图建立个性化的脊柱力学模型,
应用于脊柱畸形矫正前医生对患者进行诊断评估、
预测病情发展和术后不良症状(如冠状面失平衡),
并制定合适的矫形治疗方案;并在矫形不同阶段对

脊柱形态进行测量和恢复状态评估。 此外,本模型

可用于对社区和学校中无症状人群的脊柱形态进

行检测分类、力学分析和脊柱疾病预测,结果可为

无症状人群脊柱形态研究提供参考。 脊柱的力学

分析除骨性结构外,还需考虑肌肉和韧带结构的影

响。 因此,本文所建模型结构仍需进一步完善,后
续研究将对无症状人群和脊柱畸形患者胸腰椎段

模型的力学响应进行分析。
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