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【摘要】针对现有的轴流式血泵存在一定的结构缺陷，导致性能不足和血液相容性差等问题，提出以一种泵机一体化的轴

流式血泵为研究对象，利用计算流体力学方法，对其几何结构进行优化改进。同时研究不同运行参数对该血泵性能的影

响，并与实验的数据进行比较，确定最佳的运行参数。本研究对该血泵的流场特性进行全面的分析，进一步揭示其内部的

流动规律，并采用DPM方法模拟血液中红细胞的流动行为及其受剪切应力的情况，完成对该血泵的血液相容性的评估。

研究表明，新型的血泵在扬程方面表现出良好的性能。在转速为9 000 r/min、流量为6.24 L/min的最佳工况下，血泵的扬

程比原结构提升16%，效率达到25%，能够满足大部分人的生理需求。此外血泵内大部分区域的压力梯度和速度梯度都

比较均匀，内部流场情况比较稳定，能够有效避免溶血现象的发生。本研究优化改进的血泵能在确保高性能和良好的流

场特性的同时具备较好的血液相容性，可为轴流式血泵的结构优化和改进提供重要的参考依据。
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Abstract: Given that current axial flow blood pumps have certain structural defects, resulting in poor performance and

inferior blood compatibility, an integrated axial flow blood pump is developed, and its geometry is optimized using

computational fluid dynamics method. The study also investigates the effects of different operational parameters on the

performance of the blood pump and compares with experimental data to determine the optimal conditions. Additionally, the

flow patterns of the blood pump are comprehensively analyzed for further revealing the internal flow phenomena, and the

behavior of red blood cells in the blood flow and their response to shear stress are simulated using discrete phase model to

evaluate the blood compatibility of the blood pump. The study shows that the novel blood pump performed well in terms of

head. Under the optimal condition with a rotational speed of 9 000 r/min and a flow rate of 6.24 L/min, the blood pump

improves the head by 16% as compared with the original structure, and reaches 25% efficiency, which can meet the

physiological needs of most people. The pressure gradient and velocity gradient in most areas within the blood pump are

smooth, and the internal flow patterns are generally stable, effectively avoiding the occurrence of hemolysis. The optimized

blood pump can ensure high-level performance and favorable flow field characteristics while maintaining superior blood

compatibility, which provides important reference for the structural optimization of axial flow blood pumps.
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前 言

心血管疾病是目前比较常见的疾病，也是人类

生命的主要“杀手”之一。心血管疾病在最后阶段发

展为心力衰竭，患者死亡率极高，目前最有效的治疗

手段是器官移植［1-2］。然而，心脏供体数量极少，患者

需要等待较长时间，而人工心脏的出现为心衰患者

提供了终极治疗的时间保证［3-5］。血泵负责将血液由

左心室腔提升到主动脉，是人工心脏最重要的部

件［6-7］。目前在临床使用的血泵主要分为离心式和轴

流式两种，轴流式血泵相比于离心式血泵具有体积

小巧、结构简单、方便植入和取出等优点，而且轴流

式血泵更不容易出现机械故障，血液相容性（溶血、

白细胞活化及血小板粘附和活化情况）也相对更好，

因此轴流式血泵在临床上得到较为广泛的应用［8］。

在血泵的发展初期，许多学者通过流体力学理

论设计血泵，并通过实验验证其性能。例如，蔺嫦燕

等［9］设计并加工一种小型轴流血泵，并通过体外和在

体试验证明该设计能满足人体需求。DeBakey［10］设

计并加工一种轴流式血泵，并通过 90 d 的动物实验

验证该血泵具有较高的水力性能和能效。尽管这些

研究者设计的血泵结构新颖且高效，但他们发现血

泵的内部结构仍需优化，主要原因是当时的研究没

有充分考虑血泵内的流场和血液相容性［9-10］。高性

能和低溶血率作为血泵性能优化的一个重要指标，

对血泵的结构设计和优化具有重要的指导意义［11］。

因此，血泵的结构设计不仅要满足人体需求，更需要

具有良好的流场特性和血液相容性。通过实验方法

设计血泵成本高、周期长、过程繁琐，且实验的影响

因素多，造成的误差较大［12-13］。近年来，随着计算机

技术的迅猛发展，计算流体力学（Computational

Fluid Dynamics, CFD）在多种领域得到飞速发展和广

泛应用［14］。CFD 方法的发展和应用降低研制成本、

缩短实验周期，而且它可以显示从实验中难以得出

的流动细节，因此 CFD 成为设计和优化血泵结构的

重要研究方法［15］。叶亮等［16］设计一种新颖的无刷电

机和泵机一体化结构的血泵，经过 CFD 模拟和动物

实验证明该血泵的流体动力性能可达到人体需求。

李国荣等［17-18］设计两种不同叶片布局的轴流式血泵，

并通过体外模拟实验发现采用分段式叶片的血泵具

有更好的流体力学特性。然而，在其研究中发现由

于血泵的两个叶轮独立工作，中间衔接部分的流场

较为紊乱，容易造成血液损伤。Kannojiya 等［19］通过

对螺旋叶片叶轮和三弯叶片叶轮在血泵性能的影响

进行对比分析，发现螺旋叶片叶轮具有更好的血液

相容性，其血液损伤比三弯叶片叶轮小一倍。但是，

采用螺旋叶片会导致血泵的长度增加，不利于植入

人体长期使用［20］。尽管研究者们已经设计出许多血

泵结构，但在提高性能的同时确保血液相容性仍然

是一个挑战。为了解决这一问题，可以采用常规叶

片和螺旋叶片组合而成的两级分段式结构从而将二

者的优势结合以满足设计要求，并且通过分析出的

流场特性来判断该结构的合理性，从而明确优化设

计方向。

因此，为了设计出具有高性能、良好的流场特性

和血液相容性的血泵，本工作基于CFD方法，对一种

泵机一体化轴流式血泵进行结构优化，将传统叶片

和螺旋叶片结合使用，并重新设计了出入口导流定

子结构用于模拟研究。同时本工作还探究不同转速

和流量对血泵性能的影响，并深入分析血泵的流场

和血液相容性，从微观尺度上了解各部分的流动特

性，以发掘可以进一步优化的部位，为血泵的未来发

展和结构改进提供坚实的理论基础和宝贵的参考

依据。

1 模拟方法与条件

1.1 模型说明

在血泵内的流动过程中流体受到守恒定律的约

束，而守恒定律的表达方法就是通过控制方程来描

述，基本控制方程有 3个，分别是连续性方程、动量守

恒方程、能量守恒方程。由于轴流式血泵内部介质

为血液，血液为不可压缩流体，并且血泵内部温度较

低，不会影响血液特性，因此其流动状态存在三维粘

性和旋转湍流等，在不考虑温度影响的情况下，血液

的不可压缩流动可由连续性方程和动量守恒方程

描述。

（1）对于不可压缩流体，由于密度 ρ保持不变，即

∂ρ

∂t
= 0，故连续性方程可简化为：

∇∙u = 0 （1）

式中，u为速度矢量，单位为m/s。

（2）动量方程：

∂ ( )ρu

∂t
+ ( )ρu∙∇ u = -∇p + μ∇2u + ρf （2）

式中，ρ为密度，单位为 kg/m3；p为压力，单位为 Pa；μ

为动力粘度，单位为 Pa∙s；f为单位体积上的质量力，

单位为N/m。

在对血泵进行数值计算过程中，血泵内整体流

体流动具有非均匀性并且近壁面区域的低雷诺数流

动对最终仿真结果的影响较大。针对漩涡和低雷诺

数流动情况，应用RNG k-ε模型对湍流粘度进行适当

的修正，并采用壁面函数法来应对近壁区低雷诺数
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流动导致的问题。同时为了提高计算精度，RNG k-ε

模型还为速度梯度较大的流场引入一个附加项。因

此，本研究选择RNG k-ε模型作为湍流模型。以下是

RNG k-ε模型对湍流动能 k和湍流耗散率 ε的表述：

∂ ( )ρk

∂t
+
∂ ( )ρkuj

∂xj

=
∂

∂xj

é

ë
êê

ù

û
úúαk μf

∂k

∂xj

+ ρ ( )Pk - ε （3）

∂ ( )ρε
∂t

+
∂ ( )ρεuj

∂xj

=
∂

∂xj

é

ë
êê

ù

û
úúαε μf

∂ε

∂xj

+ ρ
ε

k
( )A*

1 Pk - A2ε （4）

其中：

A*
1 = A1 -

η ( )1 -
η

η0

1 + βη3
（5）

η = ( )2Eij∙Eij

1

2 k

ε
（6）

Eij =
1

2 ( )∂μi

∂xj

+
∂μj

∂xi

（7）

式中，μf为有效粘性系数；Eij为时均应变率；Pk为湍流

动能生成项；f为单位体积上的质量力，单位为N/m；常

数：αk = αε = 1.39，A1 = 1.42，A2 = 1.68，η0 = 4.377，

β = 0.0012。

血泵的几何模型采用泵机一体化轴流式设计，

其中转子结构为大转子和小转子的同轴串联结构。

小转子安装在磁环内部并与磁环内壁连为一体。

血泵运行时，在外部磁场的驱动下，磁环旋转，并带

动小转子一同旋转，进而驱动大转子旋转。血液从

入口端进入血泵，经过入口导叶、小转子区域、大转

子区域，最后从出口定子导叶流出。血泵的泵送动

力主要来源于大转子，而小转子在提供支撑磁环和

驱动功能的同时，也贡献了少量的动力。这种设计

能确保血液顺利流入流道，避免堵塞和血栓的形

成。大小转子的同轴串联排列在磁环与内壁之间

形成一定的间隙，既实现了磁环与外壳的有效隔

离，又确保磁环在旋转时能利用血流消除前后的迟

滞流动，使血泵在泵送血液时能够高效、稳定、可靠

地运行。

为了进一步提升血泵的性能和血液相容性，本

研究基于流体力学和叶栅理论，在泵机一体化结构

的基础上进行优化设计。如图 1 所示，本工作将螺

旋叶片与常规叶片前后排列，形成两级叶片结构，

其中大转子采用传统叶片结构，并根据叶栅理论减

小叶片间距；小转子采用螺旋叶片结构。本工作还

采用流线法重新设计出入口导流定子叶片，旨在更

好地引导和控制血液流动，降低流动损失，提高血

泵的扬程。本研究使用 Creo 7.0 三维软件建立血泵

模型，如图 2 所示，这个模型描绘了血泵的整体构

造，包括两个串联转子、出入口定子及前后导流叶

片、磁环以及外壳等关键部分。值得注意的是，由

于电机被固定在外壳的外壁上，对血泵内部流场以

及其外部特性几乎没有影响，因此在模型构建过程

中省略了电机结构。该血泵的内径为 18.5 mm，总

长度为 95 mm，具体参数如表 1 所示。

a：原模型转子和定子结构

b：优化后转子和定子结构

图1 模型优化前后的三维结构对比

Figure 1 Comparison of three-dimensional structure before
and after model optimization

a：内部几何结构三维图 b：总体结构透视图

流体域 定子及后
导流叶片

外壳 定子及前
导流叶片

磁环 小转子
及叶片

大转子
及叶片

出口端进口端

图2 血泵内部几何结构和总体结构

Figure 2 Internal geometry and overall design of the blood pump

1.2 模拟条件

为满足血泵的流量需求，入口模拟边界设置为

质量流量入口，其值根据正常成年人心脏的血液流

量 0.07~0.11 kg/s 进行选取；出口模拟边界设置为压
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力出口，其值根据正常人的血压 80~120 mmHg 进行

选取，选取血压范围的平均值即 100 mmHg，对应压

强约为 13 300 Pa［15］。对于叶轮旋转区域采用多参考

系模型（MRF）进行处理，同时考虑到近壁面的低雷

诺数流动特性，选择增强壁面处理方法来优化壁面

的函数计算。由于人体血液在高剪切速率下表现为

牛顿流体特性，在对轴流式血泵进行 CFD 仿真分析

时，将其视为不可压缩的牛顿流体［21-22］。此外，模拟

血液密度设置为1 055 kg/m3，血液粘度为0.003 5 Pa∙s。
使用 FLUENT 软件进行血泵的仿真分析，并借

助 FLUENT 的前处理功能 Meshing 进行网格划分。

由于血泵转子模型结构较为复杂，为简化计算并提

高准确性，直接采用非结构六面体网格对血泵流域

进行划分，总体的网格划分情况如图 3所示。鉴于流

域内边界条件的差异性以及对计算收敛性的考量，

将内部流体域划分为 4个部分且分别进行网格划分，

流域间通过互相接触的壁面边界来实现数据的传

输，如图 4 所示，具体包括流域 1（包含 x=10~30 mm

的入口定子部分）、流域 2（包含 x=40~60 mm 的小转

子和磁环部分）、流域 3（包含 x=65~75 mm 的大转子

部分）和流域 4（包含 x=85~105 mm 的出口定子部

分）。考虑到流域 2 和流域 3 的几何形状较为复杂，

为保证计算的精确性，对其采用相对较小的网格尺

寸。而对于几何形状相对简单的流域 1和流域 4，则

采用较大的网格尺寸以节省计算资源。此外，为便

于计算收敛和数据采集，将出口流域长度延长40 mm。

名称

前导叶片数

小转子叶片数

大转子叶片数

后导叶片数

轮毂直径

内壁直径

大转子叶轮外径

参数

3

3

3

3

6 mm

18.5 mm

18 mm

名称

转子总长度

出入口定子长度

小转子叶片长度

大转子叶片长度

整体总长

磁环外径

磁环内径

参数

55 mm

20 mm

22 mm

10 mm

95 mm

18 mm

10 mm

表1 血泵内部几何结构参数

Table 1 Internal structure parameters of the blood pump

图3 泵机一体化轴流式血泵总体计算域网格划分

Figure 3 Mesh generation of the overall calculation domain for the integrated axial flow blood pump

径向坐标
y/mm

0 10 30 40 60 65 75 85 105 145 轴向坐标
x/mm

图4 血泵内部流体域分割情况

Figure 4 Internal fluid domain segmentation of the blood pump

为了确保数值计算的准确性，本工作对计算流

体域的网格进行无关性验证。通过调整总体流体域

的网格，改变网格尺寸，从而达到改变流体域网格数

量的目的。经过验证发现血泵扬程随网格数量的变

化趋势如图 5所示。当网格数量达到 354.123 6万后，

扬程数值变化率显著降低。综合计算资源和时间成

本，本工作选择约350万个网格作为基准设置。

1.3 模型验证

在进行数值模拟前，模型验证是一项至关重要

的工作。前人的研究已经建立了轴流血泵的数学模

型，并经过与动物实验结果的对比验证其有效性［16］。

然而，本研究采用不同的湍流模型，因此需要重新进

行模型验证。结果如图 6所示，除大流量工况外，模

拟的扬程与实验结果基本一致。误差主要源于高速

流动和旋转下血液特性变化。考虑到正常成年人的

泵血量通常为 4.0~6.5 L/min，大流量工况下的误差可

以被接受。总的来说，RNG k-ε模型能够有效预测血

泵的扬程，能为后续的优化设计和性能评估提供可

靠的依据。
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2 结果与分析

2.1 血泵性能分析

血泵的性能参数主要包括扬程、效率等，其性能参

数之间存在相互关系，可以形成特性曲线或性能曲线，

其中扬程（H）是最重要的性能参数。流量-扬程（Q-H）

曲线描述了在不同流量下泵所能提供的扬程，能够帮

助研究人员了解泵的性能特征。除了血泵的扬程，效

率（η）也是关键的性能参数。通过分析血泵特性曲线，

可以确定在不同流量下泵的扬程、效率等参数变化情

况，从而找到最适合实际应用需求的工作参数，这对

选择和配置泵的工作条件非常重要。根据人体心输

出量和压升的需求量［23］，设置流量为4.16、5.17、6.24和

7.20 L/min，转速为8 000、9 000、10 000和11 000 r/min，

共计16种工况，计算该血泵在不同转速和流量下的扬

程和工作效率。

血泵的扬程能够充分体现血泵对流体所做的功，是

血泵最重要的工作性能参数。图7a为血泵Q-H曲线，在

相同流量下，随着转速的增加，血泵的扬程也随之增加；

而在相同转速下，随着流量的增加，轴流式血泵的扬程

将逐渐降低。由于正常成年男性的平均心输出量约为

6.24 L/min，女性的心输出量普遍会比男性低［23］。因此，

本工作对6.24 L/min的工况进行重点分析。从图7a可

以看出，与原结构血泵相比，优化后的血泵扬程明显提

高。在流量为6.24 L/min、转速为8 000 r/min的工况下，

扬程达到101.6 mmHg（1 mmHg≈133.3 Pa）。接近正常

成年人血液压升需求的中位数100 mmHg［24］，与原结构

血泵在相同工况下的扬程86.99 mmHg相比，优化后的

血泵扬程提升16.8%。在流量为6.24 L/min、转速为9 000

r/min的工况下，扬程达到140.2 mmHg，超过成年人血液

压升需求，比原结构血泵提升16%。在流量为6.24 L/min、

转速为10 000和11 000 r/min的工况下，血泵的扬程均

能达到人体所需的压升需求，然而考虑到这两种工况

转速较高，可能对血液造成损伤，因此选择8 000~9 000

r/min的转速较为合适。该血泵9 000 r/min时已经能满

足绝大部分人的生理需求，因此该优化结构不但能切

实地提高血泵的泵血能力，而且还能通过在8 000~9 000

r/min内调节转速来满足不同个体需要的压升。
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图5 不同网格数量时血泵的扬程

Figure 5 Head of blood pump under different mesh cell quantities
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Figure 6 Simulated and experimental head data at 9 000 r/min
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血泵的效率是其有效功率与轴功率之间的比值。

血泵效率不仅直接关系到血泵运行所需的功率消耗，

还对血泵连续工作的时长产生直接影响。因此为了更

好地满足实际应用需求，找到最符合实际应用需求的

工作参数，还需要对血泵效率进行对比分析。图7b所

示为血泵Q-η曲线，在16种不同的工况下，血泵的工作

效率介于20%~40%。因为实际应用中血泵需要在低流

量高转速的工况下运转，这导致效率相对水泵而言较

低［25-26］。在相同流量下，随着转速的增加，血泵的工作

效率呈现出增加趋势，这是因为转速增加导致泵送能

力和流体动能的提升。而在相同转速下，随着流量的

增加，血泵的工作效率会稍微降低，但是流量效率曲线

变化相对平滑，表明所设计血泵的工作效率受流量变

化的影响较小，这对血泵在不同工况下工作是有利的。

以上结果表明，通过调整转速可以有效地优化血泵的

效率，使其更好地适应不同临床需求。由于该血泵在

8 000~9 000 r/min内即可满足不同个体需要的压升，因

此需要进一步对比这两种转速下的效率曲线。由图7b

可知，在8 000 r/min工况下，随着流量的增加，血泵效率

的变化较大，尤其在流量为6.24 L/min时，效率降低至

20%以下。而在9 000 r/min工况下，血泵效率表现更为

稳定，基本维持在25%左右。这一结果表明，9000 r/min

的转速可能更适合实际应用，因为它能在不同流量下

保持相对稳定的效率。基于以上分析，为了进一步验

证血泵结构的合理性并评价其血液相容性，基于对血泵

工作性能的考量，选取9 000 r/min、6.24 L/min作为工作参

数，针对这一特定工况进行详细的流场分析，从流体机

理层面揭示血泵内部的流动规律，并通过分析血液在

血泵中的流动状况以及受剪切应力的情况来评估血泵

的血液相容性，为优化血泵设计提供参考依据，并为今

后的研究和改进提供方向。

2.2 血泵流场分析及血液相容性评价

血泵在满足性能需求的同时，还需具备良好的流

场特性和血液相容性。血泵优化设计的主要目标是提

升性能的同时实现流场的稳定，因为这能够显著降低

血泵在工作时各部件的损伤风险。从宏观角度看，影

响血液相容性的因素包括血泵的材料、结构、叶轮参数

和驱动磁场参数等［27］，而血泵流场与血液损伤的微观

机理紧密相关［28-29］。通过详细分析血泵内部的流场特

性和流场稳定性，不仅能够对血泵的性能，包括流场与

血液损伤之间的关系，进行综合评价，还能为针对性的

结构优化提供重要的理论依据和指导。

2.2.1 压力场分析 血泵内的压力分布情况对于理解

血泵的工作机制和性能至关重要，它不仅能揭示血

泵叶轮对血流的作用，同时能间接反映流场的稳定

情况。因此，深入分析叶轮表面和内部流场的压力

分布是十分必要的。静压和动压分别表示流体静止

时的压力和流动导致的附加压力。然而，单独考虑这

两种压力无法全面揭示流体运动时的压力特性。总

压作为静压与动压之和，能综合反映流体运动时的总

压力，因此本研究对流域内的总压分布进行分析。图

8显示了血泵叶轮表面的总压分布（图 8b中的阴影区

域表示x轴方向上总压的极差），由图8a可知，入口定

子部分的压力几乎没有变化，这表明血流在进入血泵

时并未受到显著的阻力。随着血流进入小转子和大

转子部分，压力逐渐增大且压力梯度比较均匀。这一

现象充分证实大小转子能够有效地完成增压工作，确

保血流在血泵内得以顺畅流动。进一步观察叶片部

分发现，大转子叶片处的压力提升较大，而小转子叶

片处的压力提升较小。这是因为小转子区域流道相

对比较狭窄，压升主要由大转子提供。在大转子和出

口定子交界处的压力变化较大，与图 8b对比可知，在

大转子叶片和出口定子交界处（轴向x=75~85 mm）以

及后导流叶片处（轴向x=85~95 mm）出现超过20 000 Pa的

高压部位，这可能是由于大转子的高速旋转导致叶

片边缘和与出口定子的衔接处产生回流现象，从而

使得这些部位的表面压力分布不均匀。此外，由于

出口定子边缘未经倒角处理，导致血流在两个区域

之间无法平滑过渡，这将会加剧压力分布的不均匀

性。结合图 8分析可知，血泵结构表面的平均总压整

体呈比较稳定的上升趋势，仅在大转子叶片与出口

定子交界处（轴向 x=75~85 mm）存在较大的压力梯

度。因此，在未来的血泵设计和优化中，需要特别关

注这两处的流场稳定性。

为了深入了解血泵内部流体的动力学行为，还

需要研究流场中的压力分布情况。图 9 所示为血泵

内流场轴截面总压分布。由图 9a 可知，在旋转叶轮

的推动下，血流压力从小转子流道开始逐级增大。

这一现象表明，随着流体的流动，叶轮能有效地对流

体做功，使其压力逐渐升高。值得注意的是，高压主

要分布在叶轮和壁面间的缝隙。这是因为在此区

域，受壁面剪切作用的影响，流体的动量减小、速度

减缓，导致压力升高，而低压则出现在大转子叶片背

面及后导叶轮叶片背面。由图 9b 可知，大转子流道

内（轴向 x=65~75 mm）血流的压力梯度变化比小转

子流道（轴向 x=40~60 mm）的要大。这再次证实了

大转子在血泵中起到主要的压升作用，与之前的结

论一致。此外，在出口导流叶片处（轴向x=85~95 mm）

可以观察到血流总压显著增加，之后的压力梯度变

得很小，这表明设计的出口导流叶片在提升血泵扬

程方面展现出良好的效果，同时也反映出口端流场

的稳定性。
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为了继续深入分析血泵内部流体的压力分布特

性，选取 8个径向平面进行总压分布的分析。这些径

向平面沿着轴向均匀分布，覆盖血泵的整个流道。

如图 10 所示（图 10a~图 10h 均采用同一个图例），在

入口定子区域（图 10a）和小转子左侧（图 10b）总体上

呈现出较稳定的低压区域。随着叶轮旋转，血流被

推动，压力沿着轴向逐步升高。在小转子区域（图

10c和图 10d），靠近壁面的压力略高于内部流道的压

力，这是因为磁环与壁面之间的缝隙较小，导致血液

流速放缓从而使得压力提升。进入大转子区域（图

10e 和图 10f）后，径向压力分布变得不均匀，且压力

梯度较大，这是由于大转子提供的大部分血流动力

导致压力急剧变化。在出口定子区域（图 10g 和图

10h），流场总压已经趋向稳定，并且总压超过18 000 Pa。

然而，在靠近导叶片和壁面处的出口定子区域（图

10g）观察到较大的压力梯度变化，这是由于后导流

叶片和壁面剪切作用的共同影响，导致该区域的血

流速度减缓，从而引发局部压力的上升。综上所述，

通过对血泵压力分布分析，已经证明新的血泵结构

具有的合理性和有效性。虽然血液本身具有一定的

黏度，能够抵抗部分压力变化带来的作用力，但是仍

需关注大转子区域和出口定子区域的不规则压力变

化可能导致的问题。这些发现为进一步优化血泵设

计提供重要参考，有助于提高其性能和安全性。

2.2.2 速度场分析 人体血液在血泵内部的流动是一

种很复杂的流动模式，该模式对红细胞的完整性具有

很大影响。血液中含有的血细胞在高速流动过程中

可能会受到冲击和剪切作用，导致细胞损伤甚至破

裂［30］。为了深入了解血流在血泵内部的流动规律，识

别出红细胞容易破裂的高风险区域，对血流的轴向速

度和流线进行分析是很有必要的。图 11为血泵轴截

面上的速度大小分布图，由图11a可知，血流在通过入

口定子时轴向速度大小比较稳定，表明该区域的血流

较为平缓，入口定子能引导血流平稳地进入血泵。当
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a：血泵内流场轴截面总压分布

图9 血泵内流场轴截面总压分布

Figure 9 Total pressure distribution at the axial cross-section of the blood pump internal flow field
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Figure 8 Total pressure distribution on the surface of the blood pump
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血流进入小转子区域时，速度梯度开始发生变化，但

仍然保持相对稳定。当血流进一步进入大转子区域

时，速度梯度急剧增大，这表明在大转子区域内，血流

受到较大的加速作用。由图 11b可知，在大转子叶片

（x=65~75 mm）周围的轴向流速最大达到 6.47 m/s，远

大于小转子区域（x=40~60 mm）的轴向速度。这是因

为大转子叶片旋转对流体做功提供大部分的血动力。

因此，血液在进入和离开该区域时，轴向速度会迅速

变化，从而产生较大的速度梯度。结合图11可以看出，

流经出口定子（x=95 mm）后，速度梯度逐渐减小并恢

复稳定。这说明出口导流叶片对血流起到有效的减

速作用，使其平稳地流出血泵。总的来看，大部分区

域的速度分布相对比较均匀，不容易发生血液损伤。

然而，仍需注意大转子的高速转动可能增加血液损伤

的风险。因此，为了降低溶血风险并提高血泵的性能，

未来的研究应着重优化大转子区域的设计，或通过降

低转子转速来减小该区域的速度梯度并降低红细胞

所受的冲击和剪切力。

血栓由不溶性纤维蛋白、沉积的血小板、积聚的白

细胞和陷入的红细胞组成，其主要出现在血泵内血液滞

留时间较长的部位，而流场过于紊乱也可能导致血栓的

形成。因此，保证血泵内部流场中较为平稳的血液流动

对预防血栓形成至关重要。为了发现血栓容易形成的

部位，并为将来的优化提供参考，需要深入分析血泵内

部的流线。图12为血泵内部的流线图，在血泵入口定

子处，由于受到磁环的阻挡，导致少量不规则流动的产

生，出现一定程度的回流现象。小转子流道内的血流呈

现出相对稳定的流动状态，这有助于降低血液损伤的风

险。然而，在大转子和出口定子的衔接处，存在回流现

象，尽管不严重，但可能导致流场紊乱。这种紊乱的流

场会增加血流所受到的剪切应力，进而可能增加溶血的

风险。在出口定子区域，血流逐渐变得稳定，流线趋向

规则，血液滞留和血栓形成的概率较小。通过分析血泵

内部的流线，明确地识别出产生不规则流动的区域，特

别是大转子流道区域，这些区域是未来优化设计的重点。

2.2.3 剪切应力分析 血泵内的复杂流场会对血液产

生显著影响，特别是转子对血流的剪切作用，过高的

剪切应力会使红细胞破裂导致溶血，同时还会激活血

小板，促进血栓的形成。Niimi 等［28］研究发现，当红

细胞受到的剪切应力超过 1 000 Pa 时，即使时间很

短，也会遭受破坏；而当剪切应力在 100~1 000 Pa 之

间且承载时间超过 1 s时，红细胞也容易被破坏。这

表明红细胞破坏与剪切应力和承载时间密切相关，一

般认为血液红细胞在血泵内部受到的剪切应力不超

过 500 Pa，承载时间在 1 s 内是安全的，不会造成溶

血［29］。因此，为了对血液在血泵中的承载时间和剪

切应力大小及分布进行分析，采用离散相模型

（DPM），从入口面释放粒子来模拟血红细胞在血泵

中的流动情况，进而分析粒子在流场中的运动轨迹和

受力情况。图 13统计了这些粒子承载剪切应力的时

间和占比，由图可知 99.662% 的粒子承载时间在 1 s

内，而81.8%的粒子承载时间在0.2 s以内。这表明在

d

图10 血泵流场径向平面总压分布

Figure 10 Total pressure distribution at radial planes of blood
pump flow field
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血泵内的血流中，绝大部分红细胞的短承载时间都

很短，因此该血泵内发生溶血的概率很小。

为实现对剪切应力的精确定量分析，本工作在 x

轴方向上将流域均匀划分成 19 个区域，并分别计算

每个区域内叶轮表面剪切应力的平均值。图 14为血

泵叶轮表面剪切应力分布图。由图 14a可知，出入口

定子区域的剪切应力基本都在 200 Pa 以下，但在小

转子和大转子区域均存在超过 600 Pa的部位。值得

注意的是，血泵小转子叶片表面的剪切应力明显小

于大转子叶片。叶轮表面剪切应力超过 600 Pa的区

域主要集中在血泵大转子叶片处以及和大转子与出

口定子的衔接处。这主要是由于大转子叶片为血流

提供大部分动力，导致该区域内的血流较为紊乱（图

12），从而使得壁面剪切应力增大。而在衔接处，由

于血流尚未受到导流叶片的引导，这也容易导致壁

面剪切应力的增大。由图 14b 可知血流所受到的平

均剪切应力都在 500 Pa 以内，而且综合考虑红细胞

的承载时间和剪切应力，几乎所有红细胞的承载时

间都在安全范围内，尽管在某些区域存在较大的压

力梯度和流场紊乱的现象，但在较低的剪切应力和

较短暴露时间的条件下，这些因素对血细胞的影响

是有限的。综上所述，该血泵在血液相容性方面表

现良好，能有效降低血液损伤的风险。血泵叶轮表

面的剪切应力在不同区域的分布存在差异，尤其是

大转子叶片边缘和与出口定子的衔接处。为了进一

步降低血液损伤的风险，未来的研究可以考虑对这

两个区域进行光滑加工，改善衔接处的血流引导，从

而进一步降低血液损伤的风险。

0.00
1.002.003.00
4.00
5.00
6.00
7.008.00

速率/m∙s-1
图12 血泵速度流线

Figure 12 Blood pump flow velocity streamline
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图11 血泵轴截面速度大小分布

Figure 11 Velocity magnitude distribution at the axial cross-section of the blood pump

图13 粒子承载剪切应力的时间和占比

Figure 13 Time and proportion of particle loaded with shear stress
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3 结 论

本研究主要基于CFD方法对一种泵机一体化轴

流式血泵进行结构优化，计算该血泵在不同转速和

流量下的性能参数，并与优化前的血泵进行比较。

通过对比分析发现新结构的血泵在性能上有显著提

升。同时，在最佳工况下深入分析血泵内的流场特

性，并对血液相容性进行全面的评估。本工作的主

要结论如下：（1）与传统两级式泵机一体化轴流式血

泵设计相比，新结构切实提高血泵的泵血能力。在

最低的 8 000 r/min 工况下，也可以满足正常成年人

6.24 L/min 的泵血需求。在最佳转速为 9 000 r/min、

流量为 6.24 L/min 的工况下，扬程比原结构提升

16%，效率达到 25%，能满足绝大部分人的生理需求。

（2）血泵内的流场受到多种因素的影响，包括叶轮高

速旋转、壁面剪切作用等。通过流场分析发现，尽管

大转子区域和出口定子区域存在不规则流场变化，

但是血泵内的大部分区域的压力梯度和速度梯度相

对均匀，这证明新结构的血泵设计具有一定的合理

性和有效性。通过对血细胞承载剪切应力时长和大

小的分析，发现血泵内的绝大部分血细胞都处于低

剪切应力和低承载时间的环境中，溶血现象基本不

会发生。为继续改善血泵的血液相容性并降低血栓

形成的风险，未来应重点关注大转子叶片和出口导

流叶片的设计，确保它们能够有效地完成增压工作

并保持流场的稳定性，可以考虑对大转子流道进行

重新设计，如优化叶片形状、调整流道尺寸或采用抗

凝血涂层等方法，从而减少不规则流动，防止血栓

生成［31-32］。
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