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基于冠状动脉形状阻力的血流储备分数数值模拟

张宏辉，　 乔爱科
（北京工业大学 环境与生命学部， 北京 １００１２４）

摘要：目的　 构建一种将狭窄形状阻力作为边界条件的无创计算血流储备分数（ＦＦＲＣＴ）的方法，检验其计算准确

性。 方法　 取 １６ 例患者冠状动脉 ＣＴ 血管造影图像进行三维重建；考虑狭窄最小横截面积、狭窄长度构建形状阻

力的数学模型，并以此造成的压力差作为边界条件加载到 ＦＦＲＣＴ计算中（简称形状阻力法）。 以临床 ＦＦＲ 值作为金

标准，从平均误差率、准确率、敏感性以及阳性、阴性预测率 ５ 个方面，对照以往的管径法和体积法，分析形状阻力

法的准确性。 结果　 基于管径法、体积法、形状阻力法计算 ＦＦＲＣＴ平均误差率分别为 １１􀆰 ７６％ 、１０􀆰 ４６％ 、４􀆰 ８２％ ，准
确率分别为 ８５％ 、６５％ 、９０％ ，敏感性分别为 ８５􀆰 ７％ 、６６􀆰 ７％ 、８７􀆰 ５％ ，阳性预测率分别为 ７５％ 、２５％ 、８７􀆰 ５％ ，阴性预测

率均为 ９１􀆰 ６％ 。 结论　 从平均误差率、准确率、敏感性、阳性预测率方面，所建立的形状阻力法均优于管径法和体

积法，形状阻力法计算的 ＦＦＲＣＴ与临床实测 ＦＦＲ 具有良好的一致性，为 ＦＦＲＣＴ的计算和应用提供一种新方法。
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　 　 由冠状动脉狭窄引起的心肌缺血已成为危害

人类健康的主要疾病。 临床上对于心肌缺血的判

定主要有以冠状动脉造影为主的形态学和以冠状

动脉血流储备分数（ ｆｒａｃｔｉｏｎａｌ ｆｌｏｗ ｒｅｓｅｒｖｅ，ＦＦＲ）为

主的功能学诊断。 目前，ＦＦＲ 已成为诊断冠状动脉

狭窄引起心肌缺血的金标准，但由于其有创性、高
昂设备费用、程序时间较长等问题，应用范围比较

小［１⁃３］。 因此，基于冠状动脉 ＣＴ 图像和流体动力学

分析结合的无创计算血流储备分数方法（ＦＦＲＣＴ）得
以飞速发展。 ２０１４ 年，美国食品药品管理局已批准

ＦＦＲＣＴ作为Ⅱ类冠状动脉使用生理仿真软件装置，
这预示了 ＦＦＲＣＴ 在冠状动脉仿真方面的可行性。
Ｎｏｒｇａａｒｄ 等［４］以临床实测 ＦＦＲ 为金标准，研究冠

状动脉 ４８４ 支狭窄血管，发现 ＦＦＲＣＴ对于心肌缺血

的诊断准确率为 ８１％ 。 目前 ＦＦＲＣＴ中流体动力学

边界条件设置是影响其计算准确性的关键因素，
且冠状动脉血流分配方案和冠状动脉阻力的设置

是影响边界条件的关键因素，而异速生长规律是

建立冠状动脉血流分配方案和冠状动脉阻力的理

论基础。
在冠状动脉流量与其几何尺寸的异速生长规

律方面，Ｍｏｌｌｏｉ 等［５］ 研究发现，冠状动脉流量与从

ＣＴ 图像确定的冠状动脉累计体积存在着指数为

０􀆰 ７５ 的关系；Ｃｈｏｙ 等［６］ 提出冠状动脉流量与心肌

质量遵循指数为 ０􀆰 ７５ 的异速生长规律；Ｈｕｏ 等［７］通

过研究猪冠状动脉模型结构，得到归一化的冠状动

脉流量与体积呈指数为 ７ ／ ９ 的规律。
在异速生长规律应用冠状动脉血流分配方

面，杨青青［８］在莫里原则的基础上，建立了冠状动

脉流量与开口直径呈指数为 ３ 的血流分配方案

（简称“管径法”）；夏骏等［９］ 建立了冠状动脉流量

与体积呈指数为 ０􀆰 ７５ 的血流分配方案（简称“体
积法”）。

在冠状动脉阻力分配方面，Ｚｈｏｕ 等［１０］ 依据莫

里原则，并根据无狭窄的冠状动脉模型结构尺寸，
得到冠状动脉的阻力与累计长度的立方成正比和

累计体积的 ２􀆰 ６ 次方成反比的结论；Ｔａｙｌｏｒ 等［１１］ 通

过冠状动脉微循环阻力与开口直径的 ３ 次方呈反

比的关系，运用集中参数模型模拟冠状动脉微循

环，并建立计算 ＦＦＲＣＴ的算法。
目前大多数学者研究 ＦＦＲＣＴ时，都仅关注冠状

动脉异速生长规律，往往忽略了冠状动脉狭窄的形

状阻力作为边界条件对于 ＦＦＲＣＴ计算的影响。 本文

在异速生长规律基础上，探究考虑冠状动脉狭窄结

构的边界条件对于 ＦＦＲＣＴ计算的影响，以达到提高

ＦＦＲＣＴ计算准确性的目的。

１　 研究方法

纳入 １６ 例患者共计 ２０ 条冠状动脉病变血管模

型。 １６ 例患者排除了有心肌梗死、肥厚性心肌病、
高血压、高血脂、高血糖、微循环障碍、冠状动脉 ＣＴ
图像质量差和非稳定性心绞痛。

通过冠状动脉 ＣＴ 造影得到图像质量高的 ＣＴ
图像，运用压力导丝测量冠状动脉病变处 ＦＦＲ 值。
将 ＣＴ 图像文件导入 Ｍｉｍｉｃｓ １２􀆰 ０ 软件中，通过设置

合适的阈值分割出包含主动脉根部的冠状动脉模

型，保留 １ ｍｍ 以上的冠状动脉分支。 运用 Ｆｒｅｅｆｏｒｍ
软件对粗糙模型进行光滑修复，并对冠状动脉末端

分支进行修补处理。 通过在 Ｇｅｏｍａｇｉｃ 软件中对模

型表面进行优化处理，为网格划分奠定基础。 最后

将模型导入 ＡＮＳＹＳ ＣＦＸ 中进行流体动力学数值模

拟［１２⁃１３］。 其中，在 ＣＦＸ 软件中运用四面体单元进行

网格划分，设置最大网格单元为 １ μｍ，最小网格单

元为 ０􀆰 ０２ μｍ。 根据夏骏等［９］对模型的网格依赖性

分析结果可知，模型网格数为 ７􀆰 ５×１０５ 个，不会对计

算结果产生影响。 因此，本文数值模拟分析的模型

网格数为 ７􀆰 ５×１０５ 个。
１􀆰 １　 边界条件设置

将血液密度和黏度分别设置为 １ ０５０ ｋｇ ／ ｍ３、
３􀆰 ５ ｍＰａ·ｓ［１４⁃１７］，血液属性设置为不可压缩牛顿流

体，血液流动状态设置为层流［１８⁃２１］。 以主动脉根部

心输出量为入口条件，经过主动脉根部冠状窦的平

均动脉压为出口条件，对于冠状动脉远端的出口设

置为考虑狭窄的形状阻力后的压力。
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图 １　 边界条件设置分布

Ｆｉｇ．１　 Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ ｂｏｕｎｄａｒｙ ｃｏｎｄｉｔｉｏｎ

１􀆰 ２　 基于冠状动脉分形系数和开口横截面积的

血流分配方法

由冠状动脉管腔尺寸变化引起的形状阻力计

算公式为：
Ｒ ＝ Ａ ＋ ＢＱ （１）

式中：Ａ、Ｂ 分别为黏性压力损失和惯性压力损失系

数；Ｑ 为血流量。
研究发现，通过莫里原则推导出的冠状动脉血

流量和分支开口横截面积存在指数关系［１０，２２］。 夏

骏等［９］比较发现，管径法计算 ＦＦＲＣＴ的准确率优于

体积法，且基于分支开口横截面积的流量分配方法

仅仅包含管径的因素。 在此基础上，本文建立基于

冠状动脉分支开口横截面积的血流分配方案。
考虑到患者冠状动脉个性化结构，其按照所供

心肌的大小和范围进行分叉，沿着一定分形规律分

布以满足不同心肌在不同位置和功能的代谢需要，
本文引入分形系数的概念。 为了降低在处理模型

过程中人为操作误差对于由冠状动脉分支尺寸引

起的血流量分配多少的影响，需对模型尺寸进行归

一化处理。
依据 ＣＴ 图像获取冠状动脉分支长度和体积尺

寸，并分别对其进行归一化处理：冠状动脉体积的

归一化 Ｖｉ ／ Ｖｓｕｍ；冠状动脉长度的归一化 Ｌｉ ／ Ｌｓｕｍ。 其

中，Ｖｉ 为冠状动脉分支体积，Ｖｓｕｍ为冠状动脉分支及

下游分支的体积之和；Ｌｉ 为冠状动脉分支长度，Ｌｓｕｍ

为冠状动脉分支及下游分支的长度之和。
以 Ｌｉ ／ Ｌｓｕｍ为横坐标，Ｖｉ ／ Ｖｓｕｍ 为纵坐标，通过拟

合归一化长度和体积的指数方程，得到关于分形系

数 ε ｊ 的拟合方程［１０］：

Ｖｉ

Ｖｓｕｍ

＝
Ｌｉ

Ｌｓｕｍ

æ

è
ç

ö

ø
÷

５
３－εｊ

（２）

式中：ｉ ＝ ｊ 取 １，２，３，分别对应冠状动脉左前降支

（ ｌｅｆｔ ａｎｔｅｒｉｏｒ ｄｅｓｃｅｎｄｉｎｇ， ＬＡＤ）、 左 回 旋 支 （ ｌｅｆｔ
ｃｉｒｃｕｍｆｌｅｘ ａｒｔｅｒｙ， ＬＣＸ ）、 右 冠 脉 （ ｒｉｇｈｔ ｃｏｒｏｎａｒｙ
ａｒｔｅｒｙ， ＲＣＡ）。

因流经 ＬＡＤ、ＬＣＸ、ＲＣＡ 的流量分别与由 ＣＴ 图

像建立的冠状动脉分支长度成正比［２２］：
Ｑｉ ＝ Ｋ ｉ·Ｌｉ （３）

式中：Ｑｉ 为冠状动脉流量；Ｋ ｉ 为比例常数，由冠状动

脉入口和末端压力差决定。
依据公式（２），以冠状动脉长度为中间量，确定

冠状动脉 ＬＡＤ、ＬＣＸ、ＲＣＡ 的流量：

ＱＬＡＤ ＝
ＶＬＡＤ

Ｖｓｕｍ

æ

è
ç

ö

ø
÷

３－ε１
５

Ｑ０

ＱＬＣＸ ＝
ＶＬＣＸ

Ｖｓｕｍ

æ

è
ç

ö

ø
÷

３－ε２
５

Ｑ０ （４）

ＱＲＣＡ ＝
ＶＲＣＡ

Ｖｓｕｍ

æ

è
ç

ö

ø
÷

３－ε３
５

Ｑ０

式中：ＱＬＡＤ、ＱＬＣＸ和 ＱＲＣＡ分别为 ＬＡＤ、ＬＣＸ 和 ＲＣＡ 分

支血流量； ＶＬＡＤ、 ＶＬＣＸ 和 ＶＲＣＡ 分别为 ＬＡＤ、 ＬＣＸ 和

ＲＣＡ 体积；Ｑ０ 为冠状动脉流量，可以根据杨青青［８］

建立的流量经验公式来计算。
在确定冠状动脉 ＬＡＤ、ＬＣＸ、ＲＣＡ 三大分支流

量后，需要向冠状动脉远端进行流量分配。 依据冠

状动脉出入口动能变化较大的假设和能量守恒定

律［１０］，确定归一化冠状动脉分支开口横截面积与分

支长度的关系：　

Ａｉ

Ａｍａｘ

＝
Ｌｉ

Ｌｓｕｍ

æ

è
ç

ö

ø
÷

４－３εｊ
２（３－εｊ）

（５）

式中：Ａｉ 为冠状动脉分支开口横截面积；Ａｍａｘ为冠状

动脉主干分支近端横截面积。
依据公式（５），以冠状动脉长度为中间量，确定

归一化冠状动脉流量与分支开口横截面积的关系：

Ｑ１

Ｑｓｕｍ

＝
Ａ１

Ａｍａｘ

æ

è
ç

ö

ø
÷

２（３－εｊ）

４－３εｊ
（６）

式中：Ｑ１ 和 Ｑ２ 为冠状动脉分支流量；Ｑｓｕｍ为冠状动
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脉分支及其下游流量之和；Ａ１ 和 Ａ２ 为冠状动脉分

支开口横截面积。 冠状动脉血流量分配基本单元

模型参数分布情况如图 ２ 所示。

图 ２　 血流分配基本单元模型参数分布

Ｆｉｇ．２ 　 Ｐａｒａｍｅｔｅｒ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｓ ｆｏｒ ｂｌｏｏｄ ｆｌｏｗ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ
ｂａｓｉｃ ｕｎｉｔ ｍｏｄｅｌ

１􀆰 ３　 形状阻力法的 ＦＦＲＣＴ计算

以往关于 ＦＦＲＣＴ的计算中，忽略了冠状动脉狭

窄段阻力作为边界条件对 ＦＦＲＣＴ计算的影响。 为了

将狭窄的形状阻力加入到 ＦＦＲＣＴ计算中，本文建立

关于冠状动脉狭窄段阻力的数学模型。 根据狭窄

最小横截面积、狭窄长度、判断狭窄标准的横截面

积和冠状动脉分支流量，确定冠状动脉狭窄对应的

阻力［２３］：

Ｒ１ ＝ ８πμＬ
Ａ２

ｓ

＋ １􀆰 ５ρ
２Ａ２

ｋ

Ａｋ

Ａｓ

－ １
æ

è
ç

ö

ø
÷

２

Ｑ （７）

式中：Ａｓ 为最狭窄处横截面积；Ｌ 为狭窄长度；μ 为

血液黏度；ρ 为血液密度；Ａｋ 为判断狭窄标准的横截

面积。
对于冠状动脉无狭窄段分支，根据泊肃叶定

律，确定冠状动脉无狭窄分支对应阻力公式：

Ｒ２ ＝
８πμＬ０

Ａ２
ｗ

Ａｗ ＝
Ａｉｎ ＋ Ａｏｕｔ

２
（８）

式中： μ 为血液黏度；Ｌ０ 为冠状动脉无狭窄段分支

长度；Ａｗ 为冠状动脉无狭窄段分支入口和出口横截

面积的平均值；Ａｉｎ为冠状动脉无狭窄段分支入口横

截面积；Ａｏｕｔ 为冠状动脉无狭窄段分支出口横截

面积。
在 ＡＮＳＹＳ ＣＦＸ 软件中没有关于阻力边界条件

的设置，故将阻力的边界条件转化为压力边界条件。
根据冠状动脉分支流量与阻力的乘积，可得到冠状动

脉分支对于流量产生的压力差。 当冠状动脉分支有

狭窄时，其产生的压力差Δｐ＝Ｑ（Ｒ１＋Ｒ２）；当冠状动脉

分支无狭窄时，其产生的压力差 Δｐ＝ＱＲ２。
已知主动脉的平均动脉压，根据冠状动脉分支

对于流量产生的压力差，沿着血流方向从冠状动脉

近端到远端逐个分支计算得到冠状动脉分支出口

压力作为冠状动脉远端出口条件，以主动脉根部的

心输出量为入口条件，经过主动脉根部冠状窦的平

均动脉压为出口条件，完成冠状动脉分支流体动力

学数值模拟。

２　 结果

对 １６ 例患者 ＣＴ 图像进行冠状动脉模型提取

和 ＦＦＲ 测量，运用杨青青［８］管径法和与夏骏等［９］体

积法的血流量分配方案分别对 ＦＦＲＣＴ进行计算，以
临床实测 ＦＦＲ 为金标准，并与建立的形状阻力法

ＦＦＲＣＴ进行对比（见图 ３）。

图 ３　 ＦＦＲＣＴ与 ＦＦＲ 分布

Ｆｉｇ．３　 Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｓ ｏｆ ＦＦＲＣＴ ａｎｄ ＦＦＲ
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　 　 通过与临床实测 ＦＦＲ 作比较，基于管径法、体
积法、形状阻力法计算的 ＦＦＲＣＴ平均误差率分别为

１１􀆰 ７６％ 、１０􀆰 ４６％ 、４􀆰 ８２％ 。 形状阻力法 ＦＦＲＣＴ 计算

的平均误差率远小于管径法和体积法。
若以冠状动脉 ＦＦＲ ＝ ０􀆰 ８ 为分界线，基于管径

法、体积法、形状阻力法计算的 ＦＦＲＣＴ准确率分别为

８５％ 、６５％ 、 ９０％ ， 敏感性分别为 ８５􀆰 ７％ 、 ６６􀆰 ７％ 、
８７􀆰 ５％ ，阳性预测率 （ ＮＰＶ） 分别为 ７５％ 、 ２５％ 、
８７􀆰 ５％ ，阴性预测率 （ ＰＰＶ） 均为 ９１􀆰 ６％ 。 从准确

率、敏感性、阳性预测率 ３ 个方面分析可知，形状阻

力法的 ＦＦＲＣＴ计算方法均优于管径法和体积法。
分析形状阻力法 ＦＦＲＣＴ 计算方法的平均误差

率、准确率、敏感性、阳性预测率均优于管径法和体

积法，但其与临床 ＦＦＲ 有一定误差的可能原因有：
① 冠状动脉狭窄形状阻力公式仅仅考虑最狭窄处

横截面积和狭窄长度因素，忽略了狭窄的其他几何

参数对于 ＦＦＲＣＴ计算的影响；② 冠状动脉狭窄阻力

方法忽略了狭窄位置对于 ＦＦＲＣＴ计算的影响。
　 　 以形状阻力法的 ＦＦＲＣＴ和临床实测 ＦＦＲ 的均值

为横坐标，以其差值为纵坐标，通过绘制 Ｂｌａｎｄ⁃
Ａｌｔｍａｎ散点图，来确定两者一致性情况［２４⁃２５］。 如

图 ４所示，差的均值为－０􀆰 ０１，２０ 组数据点均落在

９５％ 的置信区间［－０􀆰 １５， ０􀆰 １２］内，说明形状阻力法

ＦＦＲＣＴ与临床实测 ＦＦＲ 具有良好的一致性。

图 ４　 ＦＦＲＣＴ与 ＦＦＲ 的 Ｂｌａｎｄ⁃Ａｌｔｍａｎ 散点图

Ｆｉｇ．４　 Ｂｌａｎｄ⁃Ａｌｔｍａｎ ｐｌｏｔ ｏｆ ＦＦＲＣＴ ａｎｄ ＦＦＲ

３　 讨论

本文主要研究以冠状动脉分支开口横截面积

为标度律的血流量分配方法，将狭窄的形状阻力以

压力差的方式加载到 ＦＦＲＣＴ 计算中，以临床实测

ＦＦＲ 为金标准，其计算准确率为 ９０％ 。 从平均误差

率、准确率、敏感性、阳性预测率 ４ 个方面，所建立

的形状阻力法均优于管径法和体积法。
通过冠状动脉狭窄形状阻力公式得到的形状

阻力值基于异速生长规律计算的流量确定，忽略了

狭窄形状阻力对血流的影响；同时根据狭窄形状阻

力和无狭窄分支阻力公式计算的压力差，忽略了血

管锥度对血流的影响。 因此，在完成冠状动脉远端

出口压力计算后，需要进行流体动力学数值模拟，
以获得出口压力数值模拟收敛后的压力差。

本文的局限性如下：① 通过 ＣＴ 图像提取的冠

状动脉模型仅仅是 １ ｍｍ 以上的结构，体积仅占冠

状动脉整体 ５％ ；② 冠状动脉狭窄形状阻力计算

公式中仅考虑最狭窄处位置对血流的阻力作用，
忽略了弥漫性狭窄情况下的阻力作用；③ 冠状动

脉形状阻力计算公式忽略了狭窄位置对于 ＦＦＲＣＴ

计算的影响，而不同的狭窄位置对血流的作用情

况是不同的；④ 仅运用 １６ 例病例验证形状阻力算

法的合理性，病例数偏少。 在接下来的研究中，一
方面提高由 ＣＴ 图像提取冠状动脉模型的精度和

增加病例数，另一方面将弥漫性狭窄和不同狭窄

位置因素对血流的作用加载到形状阻力法的

ＦＦＲＣＴ计算中。

４　 结论

（１） 提出了基于形状阻力法的 ＦＦＲＣＴ 计算方

法。 与以往的管径法和体积法相比，从平均误差

率、准确性、敏感性、阳性预测率方面，本文所建的

ＦＦＲＣＴ计算方法均优于管径法和体积法。
（２） 运用 Ｂｌａｎｄ⁃Ａｌｔｍａｎ 散点图，验证了基于形

状阻力法的 ＦＦＲＣＴ计算方法与临床实测 ＦＦＲ 具有良

好的一致性，为 ＦＦＲＣＴ 的计算和应用提供一种新

方法。
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