
 

文章编号：1007 − 6735(2026)01 − 0059 − 10 DOI: 10.13255/j.cnki.jusst.20241227002

离心式血泵多相流模拟与叶轮优化

曾柏淋，    董无含，    党梦媛，    杨    淳，    高    明，    章立新
（上海理工大学 能源与动力工程学院，上海 200093）

摘要：离心式血泵叶轮的几何结构对血泵的水力特性及溶血特性有着显著影响。本研究基于多相

流方法，对 HeartWare 心室辅助装置（HeartWare ventricular assist device，HVAD）进行数值模拟，

通过分析血泵的流场和剪切力分布，探讨流道宽度和顶部间隙对血泵的水力性能（扬程和效率）和

溶血性能（标准溶血指数）的影响。研究结果表明：随着叶轮流道宽度的增大，血泵扬程增加；但

宽度的增大会导致叶轮流道出口处的再循环和停滞区域扩大，加速血栓的形成；顶部间隙对血泵

的水力性能影响较小，但增大顶部间隙有助于改善溶血性能，随着顶部间隙的增大，高剪切力的

比例显著减少，血泵的标准溶血指数也明显降低。综合分析，当叶轮流道宽度为 3.8 mm、顶部间

隙为 70 μm 时，血泵扬程和效率分别为 76.622 8 mmHg 和 29.253 5%，血泵的标准溶血指数为

0.004 97 g/100 L，此时血泵既具有良好的血液相容性，又能提供一定的水力性能。本研究结果可

为 HVAD 的结构改进提供一定参考。
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Multiphase flow simulation and impeller optimization of
centrifugal blood pump
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(School of Energy and Power Engineering, University of Shanghai for Science and Technology, Shanghai 200093, China)

Abstract: The  geometry  of  the  impeller  of  a  centrifugal  blood  pump  has  a  significant  effect  on  the
hydraulic and hemolytic characteristics of the blood pump. In this study, a numerical simulation of the
HeartWare  ventricular  assist  device  (HVAD) was  performed  based  on  the  multiphase  flow method  to
investigate the effects of flow channel width and top clearance on the hydraulic performance (head and
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efficiency) and hemolytic performance (normalized index of hemolysis) of the blood pump by analyzing
the flow field and shear distribution of the blood pump. The results of the study show that the head of
the blood pump increases with the increase of the impeller runner width, but the increase of the width
leads to the expansion of the recirculation and stagnation area at the outlet of the impeller runner, which
accelerates  the  formation  of  thrombus.  The  top  clearance  has  less  influence  on  the  hydraulic
performance  of  the  blood  pump,  but  increasing  the  top  clearance  helps  to  improve  the  hemolytic
performance,  and  as  the  top  clearance  increases,  the  proportion  of  high  shear  force  is  significantly
reduced,  and  the  standard  hemolytic  index  of  the  blood  pump  is  also  significantly  reduced.  In  the
comprehensive  analysis,  when  the  width  of  the  impeller  channel  is  3.8  mm  and  the  top  clearance  is
70 μm, the head and efficiency of the blood pump are 76.622 8 mmHg and 29.253 5% respectively, and
the standard hemolytic index of the blood pump is 0.004 97 g/100 L. At this time, the blood pump has
good blood compatibility as well as providing certain hydraulic performance. The results of this study
can provide some reference for the structural improvement of HVAD.

Keywords: centrifugal  blood  pump; multiphase  flow  model; flow  field  analysis; hemolysis;
optimization design

 

心血管疾病是全球最常见的死亡原因之一。

统计数据显示，中国预计心血管疾病患者数量为

3.3亿人，其中心力衰竭患者占 890万 [1]；美国国

家健康与营养调查的数据显示，2020年，成年人

的心血管疾病总体患病率为 48.6%，并且随着年龄

的增长而增加[2]。尽管目前有多种治疗心力衰竭的

方法，例如药物、介入治疗和手术，但是对于终

末期心力衰竭患者，上述传统治疗方法无法有效

缓解病情，只能依赖自然心脏移植。由于供体心

脏的稀缺，远远不能满足患者对供体心脏的需

求。在未能匹配到合适的供体心脏时，心室辅助

装置（ventricular assist device，VAD）成为了主要治

疗选择。随着 VAD技术的发展，第三代 VAD主

要以磁悬浮离心式血泵为主。通过磁液悬浮或全

磁悬浮技术，磁悬浮离心式血泵中的叶轮得以避

免机械接触，显著地改善了血液相容性。尽管血

泵技术已经相对成熟，但其使用仍可能引发溶

血、血栓和出血等一系列并发症。其中，HeartWare
心室辅助装置（HeartWare ventricular  assist  device，
HVAD）曾凭借相对较小的体积和磁液悬浮技术，

占据较大的市场份额，但由于其过高的血栓形成

率等问题而退出市场。因此，有必要对 HVAD血

泵进行深入分析，研究 HVAD血泵的血液动力学

和血液兼容性，以探讨导致高血栓形成率的原因。

目前已有大量关于 HVAD血泵的研究，但大

部分研究都是将 HVAD与其他种类的血泵进行

比较，分析其血液动力学性能和血液兼容性。

例如： Thamsen等 [3] 对比分析了 HeartMate  II和
HVAD两种血泵内产生的血液损伤。结果显示，

这两种血泵的溶血情况相似，都是叶片边缘和间

隙区域血液损伤最严重。Zhang等 [4] 将 CH-VAD、

HVAD和 HeartMate II进行对比，评估了 3种泵的

速度场、剪切应力场、冲刷性能和溶血指数。结

果显示，在相同条件下，CH-VAD的溶血指数比

HVAD和 HeartMate II低两倍。Gil等[5]从血液动力

学性能和血液损伤的角度对 HVAD和 HeartMate
III进行对比，发现 HeartMate III采用了传统的叶

片形式和更大的二次流间隙，导致其水力性能和

血液相容性都优于 HVAD。上述研究主要对比了

不同种类泵的性能差异，而关于 HVAD血泵性能

优化的研究，部分学者侧重于探讨不同周期性速

度变化对溶血性能的影响。Boraschi等[6]改变不同

的速度调制函数，对 HVAD和 HeartMate III的泵

冲刷、停滞区和剪切应力进行分析，为血泵设计

优化提供了参考。Chen等[7] 对比了在恒定转速和

调制转速下 HVAD血泵的剪切应力场和溶血指数

变化，发现两者一定时间内的平均溶血指数没有

明显差异。设置脉冲调制速度在不会增加血液创

伤的风险的条件下有助于恢复血管搏动性。另一

部分学者则主要研究结构变化对溶血性能的作

用。Gil等[8] 探究不同顶部间隙对 HVAD血泵溶血

性能的影响，发现减少间隙会导致叶片尖端区域
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的剪切应力增大，引发更严重的溶血现象；间隙

增大，二次流随之增加，会导致更多血液暴露在

较高的剪切应力下，从而引起溶血值的轻微上

升。Hosseini等 [9] 在 HVAD导流柱上安装导流

片，比较了安装前后血液流场和剪切力场的变

化。研究发现，在不影响泵整体性能的前提下，

导流片可以适当降低叶轮上的壁面剪切应力。

血泵叶轮的几何结构是其设计制造中的重要

参数之一 [10]，其中，叶轮流道宽度会直接影响到

流速分布、压力梯度和剪切力的变化，从而对血

泵的水力性能和溶血性能产生重要的影响。但对

以上文献的分析中可以看出，目前针对 HVAD血

泵的研究中并未探究流道宽度对血泵性能的影

响，而且大多数学者会将血液简化成单一流体进

行数值计算 [11-13]，这种简化虽然可以减少计算时

间，但无法准确描述红细胞在血泵内部的分布规

律，且简化后的血液模型与实际血液流动存在偏

差，无法真实反映红细胞对流场的真实影响。针

对以上问题，本文基于多相流模型对 HVAD血泵

进行数值模拟，通过分析红细胞的速度场、切应

力与体积分布，探究不同流道宽度和顶部间隙对

血泵内血液溶血性能的影响，为 HVAD血泵的优

化设计提供参考依据。

 1    血泵模型及数值方法

 1.1    血泵模型与网格划分

HVAD血泵采用径向被动磁悬浮和轴向动压

悬浮相结合的混合悬浮技术，通过径向被动磁力

和轴向液动力共同作用实现转子悬浮 [14]。图 1为

HVAD血泵模型的示意图，其中灰色和黄色区域

分别为静态蜗壳区域和旋转区域；紫色区域为进

出口延长段，旨在防止回流。其中，进口延长段

的长度为进口直径的两倍（25.5 mm），出口延长段

的长度为出口直径的两倍（20 mm）。由于采用磁液

悬浮技术，转子的垂直位置随转速变化而变化，

导致血泵的顶部间隙也随之变化，顶部间隙在

40～70 μm波动[15]。本文取 60 μm作为顶部间隙的

主要配置尺寸。HVAD血泵的主要尺寸参数见表 1。
HVAD的网格划分如图 2所示，其中包括顶

部间隙区域网格的放大图。对旋转区域和中心柱

周围处的网格进行了局部加密，并在壁面处添加

5层边界层网格。其中 99.8%的网格满足 y+≤1的

要求，能精准求解边界层的流动。为保证模拟的

准确性，本文在 3 000 r/min、5 L/min的工况下进

行了网格无关性验证，选定血泵扬程（即进出口

压 差 ） 和 标 准 溶 血 指 数 （ normalized  index  of
hemolysis，NIH）作为评判指标，结果见表 2。当

网格数量达到 760万左右时，扬程变化小于

0.2%，且 NIH值与使用 916万网格的结果仅差

0.8%。因此，选取 760万网格进行后续分析。
 
 

顶部间隙处网格

旋转区域
局部加密网格

中心柱区域
局部加密网格

 
图 2    血泵计算域的网格划分

Fig.2    Meshing of the blood pump computational domain
 

 1.2    欧拉多相流模型

鉴于血液多成分的复杂性，本文采用多相流

 

流动方向

进口延长段

蜗壳

出口延长段

叶轮

叶片通道

中心导流柱

 
图 1    离心式血泵模型

Fig.1    Centrifugal blood pump model
 

表 1   血泵的主要尺寸参数

Tab.1    Main dimensional parameters of blood pump
 

参数 符号 数值

叶轮直径/mm dim 34.6

进口直径/mm din 12.75

出口直径/mm do 10

叶轮流道宽度/mm w 3.8

顶部间隙/μm lt 60

底部间隙/μm lb 160
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方法模拟血液在血泵内的流动过程。在多相流模

型中，混和物模型和欧拉模型均能较好地模拟固

相体积分数超过 10%的情况。其中，欧拉模型在

精度上表现最佳，但其求解方程较多，且计算量

较大。而混合物模型求解相对简单，且文献 [16-17]
关于离心式血泵多相流模拟的研究已验证了混合

物模型的准确性，因此，考虑到计算效率和精度

的平衡，本文中选用混合物模型进行仿真计算。

血液主要由血浆、红细胞及其他成分组成。

根据 Bludszuweit[18] 研究，当切应变大于 100  s−1

时，血液流动特性近似为牛顿流体。血浆和红细

胞的密度和动力黏度如下所述：将血浆定义为液

相，血浆密度为 1 030 kg/m3，黏度为 0.001 6 kg/(m·s)；
将红细胞定义为固相，密度为 1 090 kg/m3，黏度

为 0.008 kg/(m·s)。红细胞体积分数设置为 45%。

人体中成熟的红细胞为双凹面圆盘状，直径为

7～9 μm，本文将红细胞简化成直径为 8 μm的球

形以便于计算。

 1.3    边界条件与算法

数值模拟通过商用软件 ANSYS Fluent进行。

湍流模型选择 k-ω SST湍流模型，该模型额外考虑

了湍流剪切应力的作用，对血泵的流动模拟更加

准确。计算过程中，将叶轮转子部分定义为旋转

区域，将固体壁面定义为无滑移壁面，进口边界

条件选用速度进口边界。根据血泵流量计算出进

口速度 u=0.653 m/s（HVAD血泵标准工况下流量

Q=5  L/min）；在泵出口处采用出口压力边界条

件，即出口静压为 0 Pa。选用 SIMPLE算法求解压

力−速度耦合方程，离散格式选择二阶迎风格式，

收敛判据为残差达到 10−5，最后进行求解计算。先

采用定常计算出大致流场，再将定常的计算结果

作为非定常计算的初始条件，时间步长设为叶轮

转子旋转 1°所对应的时间，非定常计算 35 d后流

场达到稳定。

 1.4    溶血预测模型

流场内的高剪切应力会造成红细胞损坏，红

细胞受到的切应力包含血液黏性导致的黏性切应

力和湍流运动引起的雷诺切应力。但 Liang等 [19]

提出湍流运动引起的雷诺切应力对红细胞的破坏

作用不大，控制红细胞损伤的主要机械应力应该

是黏性剪切力。后续学者 Andreas等 [20] 对比了计

算单独黏性切应力和计算总切应力的 NIH值，发

现两者 NIH值接近并且单独计算黏性切应力造成

的溶血值更接近实验测量值，印证了 Liang等 [19]

的观点。因此，本文仅考虑红细胞所受的黏性切

应力，并根据 Bludszuweit[18] 提出的公式来计算标

量剪应力大小：

τs =

√
1
6

∑(
τii−τ j j

)2
+

∑
τi j

2
（1）

式中：τii 和 τjj 为正应力分量；τij 为剪切应力张量。

溶血是指红细胞分解，导致血红蛋白释放到

血浆中。溶血与流动引起的红细胞机械损伤有

关。本文采用 Giersiepen等 [21] 提出的基于剪切力

和暴露时间的幂律模型来计算溶血指数（hemolysis
index，HI）：

DHI =
∆cHb

cHb
% =Cτβtαexp （2）

式中：∆cHb 为游离血红蛋白浓度；cHb 为总血红蛋

白浓度，取 140 g/L； τ 为红细胞所受的剪切力；

texp 为红细胞在血泵内的滞留时间；C、α 和 β 是经

验常数，一般通过体外溶血实验数据拟合得到。

Heuser等 [22] 在剪切应力 40～ 700  Pa、暴露时间

0.003 4～0.6 s的条件下进行试验。这一试验条件

和本研究的血泵流场情况相同，因此，本研究采

用这组常数（C=1.8×10−6，α=0.765，β=1.991）进行

后续溶血指数计算。

在式（2）溶血幂律模型的基础上，Garon等 [23]

推导出双曲线型运输方程。该方法在计算域上对

损伤函数进行整个流场的体积积分。双曲线型运

输方程如下： (
∂

∂t
+ v · ∇

)
Dl = σ （3）

∇式中： 为哈密顿算子；σ 为单位时间内的溶血

值，即溶血破坏率；Dl 为线性溶血指数，表达式

如下：

Dl = N1/α = σ∆t =C1/ατβ/αt （4）

 

表 2   网格无关性验证

Tab.2    Mesh-independent verification
 

网格数/106 扬程H/mmHg 误差/% NIH/(g·(100 L)−1) 误差/%

4.41 91.630 3 0.717 0.006 54 9.868

5.56 91.833 3 0.497 0.006 51 7.072

6.44 92.062 0 0.248 0.006 37 4.770

7.60 92.075 8 0.234 0.006 12 0.879

9.16 92.291 6 — 0.006 08 —
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式中：N 为红细胞在整个流场中受到剪切应力作

用后产生的累计溶血损伤量，用于表征血液在流

动过程中的损伤累积程度。

对整个流场的体积 V 积分，得到平均溶血指数：

Dl =
1
Q

w
V
σdV （5）

最终得到标准溶血指数：

DNIH = 100cHbN （6）

人体最大允许标准溶血指数为 0.1 g/100 L。若

想临床应用，给予一定的冗余值，一般为最大值

的 1/10左右，因此，要求血泵溶血指数必须保证

不高于 0.01 g/100 L。

 2    血泵性能分析

 2.1    转速和流量的影响

在评估 HVAD性能时，需考虑两个方面：血

液动力学性能和血液兼容性。离心泵的水力性能

通常通过扬程和效率来进行评估。图 3展示了

HVAD泵在 3种不同转速下的扬程 H 和效率 η 变

化曲线，其中实线表示本文研究所得的 CFD数

据，虚线为 Gil 等 [8] 基于实验验证的 CFD数据。

从图 3中可以发现，随着转速增大，扬程增大；

随着流量增大，扬程减小。符合离心泵的扬程特

性曲线规律。与 Gil等 [8] 的 CFD数据对比，整体

误差小于 5%，验证了模拟结果的准确性。HVAD
泵的效率呈现先上升后下降的趋势，效率在 20%～

30%。这与 Fraser等 [24] 的研究结果一致，该研

究显示，VAD中高速旋转的转子消耗的大部分

能量并未用于提升血液的扬程，VAD效率的典型

值在 20%～30%。转速和流量对血泵的溶血性能也

有显著影响。如图 4所示，标准溶血指数随着流

量的增加而减小，而随着转速的增大则呈现上升

趋势。
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图 3    HVAD 血泵性能曲线

Fig.3    HVAD blood pump performance curves
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图 4    不同转速和流量下血泵的标准溶血指数

Fig.4    Normalized  index  of  hemolysis  for  blood  pumps  at
different speeds and flow rates

 

血泵的血液兼容性是评估血泵能否长期安全

使用的关键因素，主要涉及溶血和血栓形成两个

方面。溶血是指红细胞在血泵内受到机械应力或

剪切力作用时破裂，释放血红蛋白，导致患者出

现贫血、肾功能损害等并发症。溶血主要受红细

胞所受剪切力 τ 和暴露时间 t 两者共同作用影响，

如果剪切力过大会导致细胞直接破裂。Behbahani
等[25] 的研究显示，红细胞在 τ<150 Pa时能较长时

间地保持活性。当 150 Pa<τ<1 000 Pa时，红细胞

膜的应变达到极限，膜上的微孔打开，血红蛋白

渗入血流。红细胞的破坏程度由应力和暴露时间

两者共同主导。随着剪切力和暴露时间的增大，

红细胞的破坏程度不断增大，直至完全丧失活
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性。当 τ>1 000 Pa时，红细胞受强剪切力的影响瞬

间破裂并释放出血红蛋白，并完全丧失活性。因

此，分析血泵剪切力的分布是很有必要的。本文

对标准工况（转速 n=2 800 r/min、流量 Q=5 L/min）
下 HVAD叶轮壁面剪切力的分布进行研究。如图 5
所示，在叶轮壁面剪切力的分布中，τ<150 Pa的部

分占据主导地位，约为 69.27%；150 Pa<τ<1 000 Pa
的部分占 30.54%；而 τ>1 000 Pa的部分仅占 0.19%。

由图 5可知，较高的壁面剪应力主要集中在叶片

通道和叶轮顶部区域。叶轮通道处的高剪切力主

要是由于叶轮的高速旋转，导致红细胞的流动处

在高剪切速率下，进而受到较强的剪切应力。叶

轮顶部区域出现高剪切力则是由于顶部间隙较

小，血液流道狭窄，在靠近壁面处红细胞的速度

梯度剧烈变化，导致产生较高的剪切力，促使细

胞膜破裂，进而产生溶血。
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图 5    标准工况下叶轮壁面剪切力的分布与占比

Fig.5    Distribution  and  percentage  of  impeller  wall  shear
under standard operating conditions

 

血栓的形成，一方面是由于过高的剪切速率

破坏红细胞，释放出血小板，血小板活化后聚集

形成微小的血栓，从而促进血栓的逐渐积累。另

一方面，在血泵中存在再循环区域和停滞区域，

这些区域的流动较差，血小板容易积聚在此形成

血栓。图 6为血泵内红细胞体积分数的分布云

图，红细胞在血泵蜗壳壁面上的分布较为均匀，

体积分数在 45%附近波动。但在叶轮流道、顶部

间隙和径向间隙区域出现了明显的聚集现象。由

于血液在叶轮流道出口处受到较大的离心力和惯

性作用，同时在出口前缘处存在再循环区域，导

致红细胞在叶轮流道出口处的聚集现象较其他区

域更加明显。在该区域，红细胞的体积分数高达

80%，远远超出血液平均体积分数的 45%。这些区

域血流的不均匀性分布增加了血栓形成的风险，

破坏原本合理的流道结构，导致血液流动受阻，

进一步对血泵的血液动力学性能产生不利影响。

 2.2    叶轮流道宽度的影响

图 7为在 Q=5 L/min、n=2 800 r/min的标准工

况下，不同叶轮流道宽度 w 下的速度分布示意

图。其中：虚线外为 z=0 mm处的截面图，显示的

是红细胞在血泵壳体处的绝对速度；虚线中为 z=
3 mm处的截面图，显示的是红细胞在旋转区域处

的相对速度。从图中可以发现，叶轮通道中都出

现了明显的再循环区域，并且随着叶轮流道宽度

的增大，再循环和停滞区域范围扩大。红细胞在

血泵处的停留时间延长，导致了溶血、血小板沉

积和血栓生长等不良事件的发生。从 w=3.4 mm和

w=4.2 mm的速度矢量放大图也可以看出，宽流道

的再循环区域远远大于窄流道的再循环区域，且

宽流道的再循环现象更为复杂，这极大地延长了

红细胞离开血泵的时间，增大了溶血形成的概

率。并且如图 5所示，红细胞会聚集于再循环区
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图 6    标准工况下红细胞分布

Fig.6    Distribution of red blood cell under standard operating conditions
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域形成血栓，这严重影响了血泵内血液的流动。

由图 8所示的不同流道宽度下血泵性能对比

可知，随着叶轮流道宽度增大，血泵内 NIH值基

本不变。虽然流道宽度增大会导致再循环区域的

扩张，致使红细胞的停留时间增加。但另一方

面，流道宽度增大会导致叶轮顶部处的高剪切力

区域减小。两者共同作用导致 NIH值呈现基本不

变的趋势。而血泵的扬程随叶轮流道宽度增大呈

上升趋势，从流道宽度为 3.4 mm时的 72.96 mmHg
增加至流道宽度为 4.2 mm时的 80.12 mmHg。血泵

的效率受流道宽度的影响不大，流道宽度 3.4 mm
时的效率为 27.993  9%，宽度 4.2  mm时效率为

29.495%，仅仅增大了 5.3%。综上分析，虽然流道

宽度为 4.2 mm时泵的扬程和效率都是最高的，且

NIH与 3.8 mm基本相同。但从图 7可以发现，流

道宽度为 4.2 mm时，血泵流道处的再循环和停滞

区域过大，这会导致严重的血栓情况发生。综合

考虑上述因素，选择 3.8 mm作为最佳宽度。

 2.3    顶部间隙的影响

由图 4可知，叶轮顶部存在较高的壁面剪应
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图 7    不同流道宽度下速度场云图

Fig.7    Contours of velocity field for different runner widths
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图 8    不同流道宽度下血泵性能对比

Fig.8    Comparison of blood pump performance with different flow channel widths
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力，因此，有必要探究顶部间隙对 HVAD血泵水

力性能和溶血性能的影响。本文通过沿轴线平移

叶轮来调节顶部间隙，间隙高度分别为 40、50、
60、70 μm。图 9为不同顶部间隙下血泵性能的对

比，由图可知，顶部间隙对水力性能的影响并不

大。随着顶部间隙的增大，扬程仅仅降低了 1.6%，

效率增大了 6.1%。顶部间隙的改变主要对 HVAD
血泵的溶血性能造成较大的影响。当顶部间隙为

40 μm时，顶部通道高度大约只有红细胞平均直径

（约 8 μm）的 5倍。此时，红细胞在顶部间隙区域

受到了较高壁面剪应力的作用，如图 10所示。并

且从图 11可知，高剪切力占比也远远大于其他间

隙条件下的高剪切力占比。由于高剪切力破坏红

细胞膜，致使细胞破裂，NIH值也达到最高值

0.009 4 g/100 L。随着顶部间隙的增大，红细胞所

受高剪切力（>1 000 Pa）的占比大幅度降低，处于

750 Pa>τ>1 000 Pa范围内的占比也随顶部间隙的增

大而减小，红细胞损伤也随之减少。
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图 9    不同顶部间隙下血泵性能对比

Fig.9    Comparison of blood pump performance with different top clearance
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图 10    不同顶部间隙下的壁面剪应力分布

Fig.10    Wall shear stress distribution at different top gaps
 

根据 Antaki等 [26] 的实验可知，当离心泵的间

隙从 200 μm减小到 50 μm时，间隙区域内的红细

胞浓度降低了 30%。即随着顶部间隙的减小，红

细胞浓度也随之减小。在此基础上，本研究深入

分析了图 9中 NIH值随顶部间隙的增大出现不同

变化趋势的原因。当顶部间隙由 40 μm增大至 60 μm
时，一方面，随着顶部间隙的增大，顶部间隙处

的红细胞浓度逐渐增大，受高剪切力的红细胞占

比也随之增大，导致 NIH增大；另一方面，由图 11
可知，随着顶部间隙的增大，高剪切力占比呈现

出先急剧下降后缓慢减小的趋势，从 6.04%降至

0.70%再至 0.22%，跨越了 2个数量级，导致 NIH
大幅度减小。综上，高剪切力占比变化对 NIH的
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图 11    不同顶部间隙下红细胞所受标量剪切力占比

Fig.11    Percentage  of  scalar  shear  force  on  erythrocytes  at
different apical gaps

66 上  海  理  工  大  学  学  报 2026 年 第 48 卷



影响占据了主导地位。因此，当顶部间隙由 40 μm
增大至 60 μm时，NIH呈现出明显的下降趋势。

当顶部间隙从 60 μm到 70 μm时，顶部间隙的增

大虽然会导致高剪切力占比进一步减小，但顶部

间隙处的红细胞浓度也随之增大，二者共同作用

导致出现血液损伤变化的幅度并不明显的结果。

综上所述，当血泵的顶部间隙从 40 μm增大

至 70 μm，扬程和效率变化不大，扬程仅仅降低

了 1.6%，效率增大了 6.1%，而 NIH值变化剧烈，

NIH减低了 47.13%。考虑到溶血性能相较于水力

性能在血泵的性能评判中更为重要，故选择

70 mm作为最佳间隙。此时血泵扬程和效率分别

为 76.622 8 mmHg和 29.253 5%，血泵的标准溶血

指数为 0.004 97 g/100 L。

 3    结　论

本文以 HVAD离心式血泵为研究对象，基于

多相流模型对血泵进行数值模拟，通过分析红细

胞的速度场、切应力与体积分布，探究不同流道

宽度和顶部间隙对血泵内血液溶血性能的影响。

研究发现，红细胞在叶轮流道出口处出现了聚集

现象，在此区域红细胞的体积分数高达 80%。同

时，分析了流道宽度和顶部间隙对血泵的流动特

性和溶血性能的影响。研究指出，在流量和流速

保持恒定的情况下，随着叶轮流道宽度的增大，

血泵扬程呈现上升的趋势，从 72.96 mmHg增加至

80.12 mmHg，但叶轮流道宽度的增大会导致叶轮

流道出口处的再循环和停滞区域扩大，会加速血

栓的形成；而顶部间隙对 HVAD血泵的水力性能

的影响不大，扬程仅降低了 1.6%。但顶部间隙的

增大有助于改善溶血性能，随着顶部间隙的增

大，高剪切力的比例显著减少，血泵的 NIH值也

明显降低。综合分析，当叶轮流道宽度为 3.8 mm、

顶部间隙为 60 μm时，血泵既具有良好的血液相

容性，又能提供一定的水力性能。

本文是在恒定转速的条件下研究血泵结构参

数对其性能的影响，并未涉及转速调制对血泵

内部流场变化的影响。因此，未来研究将在 Simulink
中建立心血管系统−旋转血泵的数学模型，得到不

同转速调制函数下血泵的进出口压力，并基于该

压力边界条件进行数值模拟研究，对比分析转速

调制对血泵流场的速度分布和剪切应力分布的影

响，为血泵的转速调制优化提供参考依据。
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