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红外激光心肌打孔规律的实验研究

罗 乐，宗仁鹤，陈 兴，刘成岳
（合肥工业大学理学院，安徽 合肥 ")!!!*）

提要 报告了 +," 激光和 -. / 012 激光在心肌组织上进行打孔的实验结果。给出了三条实验曲线：输出功率为 ’!!
3 时，+," 激光心肌打孔的孔深和打孔时间的关系曲线；打孔时间为 ! 4 ) 5 时，+," 激光心肌打孔的孔深和输出功

率的关系曲线；脉冲能量为 #!! 67 时，-. / 012 激光心肌打孔的孔深和脉冲数的关系曲线。并对实验结果进行了分

析研究，为激光心肌血管重建术的临床应用提供了一个参考。
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’ 引 言

激 光 心 肌 血 管 重 建 术（ MI5<. K.I?56EJQI.OBIM
.<RI5QFMI.BUIKBJ?，GX8 ）是利用高强度激光束在缺

血的心肌区域内打数个微孔，通过这些微孔把心腔

中的血液引向缺血的心肌组织，改善心肌的缺血情

况，达到治疗的目的。激光心肌血管重建的方式有

两种：一种是外科手术使心脏暴露，用激光从心外膜

向心内膜打孔，所打的孔道必须穿透整个心室壁以

把心腔中的血液引向缺血的心肌组织。另一种微创

伤方式是利用光纤经过动脉穿刺进入心室，从心内

膜向心外膜打孔，所打的孔道不能穿透心室壁，但必

须有足够的深度以保证心室中的血液能够到达缺血

的心肌组织［’，"］。由此可见，不论采用哪种方式进

行激光心肌血管重建都必须了解和掌握激光心肌打

孔的规律。对激光和心肌组织的作用机理进行分析

研究 的 结 果 表 明 红 外 激 光 是 心 肌 打 孔 的 理 想 工

具［)］，因此本文对两种常用的红外激光：+," 激光和

-. / 012 激光的心肌打孔规律进行了实验研究。

" 实验装置

连续输出的 +," 激光，波长 ’!V!! ?6，电子定

时器控制打孔时间，七节光关节臂把激光引向心外

膜，用焦距 - Y *V 4 ( 66 的锗透镜聚焦，焦点上光

斑直径为 ! 4 ) 66。
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脉冲输出的 !" # $%& 激光，波长 ’()* +,，用焦

距 ! - ). / * ,, 的氟化钡透镜聚焦，焦点上光斑直

径为 * / ) ,,。

0 材料和方法

选取 1’ 个刚刚离体的新鲜猪心，生理盐水冲洗

后立即进行激光心肌打孔。打孔时把猪心随机地分

为三组，每一组 ) 个。第一组：保持 23’ 激光的输

出功率为 1** 4，分别用 * / ’ 5，* 6 0 5，* / ) 5，* / 7 5 和

* / 8 5 的时间进行打孔，用 92:!型读数显微镜测量

激光孔深 "，实验结果如图 1 所示。第二组：保持

23’ 激光的打孔时间为 * / 0 5 不变，分别用 ;. 4，8*
4，8. 4，(* 4 和 1** 4 的输出功率进行心肌打

孔，用 92:!型读数显微镜测量孔深 "，实验结果如

图 ’ 所示。第三组：保持 !" # $%& 激光脉冲能量为

.** ,9，分别用 0，7，(，1’，1. 和 18 个脉冲进行心肌

打孔，用 92:!型读数显微镜测量孔深 "，实验结果

如图 0 所示。

图 1 输出功率为 1** 4 时，23’ 激光心肌打孔的

"#$（时间）曲线

<=> 6 1 "#$ ?@"AB CD 23’ EF5B"G5 ,FH=+> ICEB =+

,JC?F"K=@, LIB+ MCLB" =5 1** 4

) 实验结果分析

由于心肌组织中水的含量很大，所以水对激光

的吸收起主要作用，23’ 激光的输出波长为 1*7**
+,，是远红外激光，能被心肌组织中的水分强烈吸

收产生强而非穿透的表面热。!" # $%& 激光的输出

波长为’()* +,，正好处在水的吸收峰上，也能被心

肌组织中的水强烈地吸收产生强而非穿透的表面

热。所以 23’ 激光和 !" # $%& 激光照射心肌组织

所产生的效应是相同的，都是热效应。激光照射心

肌组织所产生热效应的性质主要取决于激光的功率

密度、作用时间、波长以及生物组织的光学和热学特

图 ’ 照射时间为 * / 0 5 时，23’ 激光心肌打孔的

"#%（功率）曲线

<=> 6 ’ "#% ?@"AB CD 23’ EF5B"G5 ,FH=+> ICEB =+

,JC?F"K=@, LIB+ =""FK=FN=+> N=,B =5 * 6 0 5

图 0 脉冲能量为 .** ,9 时，!" # $%& 激光心肌打孔的

"#&（脉冲数）曲线

<=> 6 0 "#& ?@"AB CD !" # $%& EF5B"G5 ,FH=+> ICEB =+
,JC?F"K=@, LIB+ M@E5B B+B">J =5 .** ,9

性。随着这些参数的改变，将依次出现热致红斑、蛋

白变性、组织和血液凝固、气化和炭化等。实验中

23’ 激光和 !" # $%& 激光经过透镜聚焦后，焦点上

的功率密度可以分别高 达 1*7 4 O ?,’ 和 1*8 4 O
?,’，这足以在照射瞬间导致吸收激光的心肌组织

产生气化，形成激光孔道。

从图 1 可以看出，在输出功率一定的条件下，孔

深 " 随打孔时间的增加而增加，但是增加单位时间

所导致的孔深的增加量 K" ’ K $ 却随打孔时间的增

加、孔深 " 的增大而逐渐减少。这是因为 23’ 激光

穿透心肌组织的能力很弱，它只能被心肌表面很薄

的一层心肌组织吸收，所以 23’ 激光对心肌组织的

气化是一层一层地进行的，因此在功率密度（气化心

肌组织的能力）一定的条件下，单位时间内 23’ 激

光气化的孔深是相同的，但是随着孔深的增加，吸收

激光的心肌层离开焦点的距离增大，从而导致照射

在心肌组织上的功率密度减少，所以单位时间内气

化的孔深减少。
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从图 ! 可以看出，在打孔时间一定的条件下，孔

深 ! 随激光输出功率的增大而增大，这表明随着

"#! 激光输出功率的增大，照射到心肌组织上的功

率密度变大，"#! 激光气化心肌组织的能力增强，气

化一层心肌组织所需的时间减少，因此在相同的时

间内气化心肌组织的层数增加，导致孔深加大。从

图 ! 还可以看出，在时间一定的条件下，随着激光输

出功率的增大，增加单位功率所导致的孔深增加量

$! " $# 却在减少，这是因为 "#! 激光被心肌组织

吸收产生的是强而非穿透的表面热，它对心肌组织

的气化只能是一层一层地进行，功率密度的增加导

致气化一层心肌组织所需时间的减少是有限的。其

次，随着孔深的增加，激光束的发散也将导致激光气

化心肌组织的能力减弱，所以 $! " $# 随功率 # 的

增大而减少。

从图 % 可以看出，在脉冲能量保持一定的条件

下，孔深 ! 随着打孔激光脉冲数的增加近似呈线性

增大。这是因为激光孔深范围在 & ’’ 以内变化

时，每个脉冲的激光束作用在心肌组织上的光斑半

径基本保持不变，这样在脉冲能量和脉冲宽度保持

不变的条件下，激光作用在心肌组织上的功率密度

基本保持不变。因此，每个脉冲气化掉的心肌组织

基本相同，造成的孔深也就相同。

实验结果表明，"#! 激光和 () * +,- 激光都能

很好地层层气化心肌组织产生细直的激光孔道，并

且能够通过控制激光参数来有效地控制激光的打孔

深度，所以 "#! 激光和 () * +,- 激光都可以用于激

光心肌血管重建术。目前 "#! 激光已被用于临床治

疗并获得了较好的效果［.］。但是在研究过程中也

出现 "#! 激光孔道术后一段时间发生闭塞的情况，

主要原因可能是激光对孔道周围的心肌组织造成的

热损伤［/］。由于水对 () * +,- 激光的吸收是 "#!

激光的 01 多倍，而生物细胞中 213以上是水，所以

心肌组织对 () * +,- 激光的吸收远远大于 "#!激

光，() * +,- 激光精确气化心肌组织的能力比 "#!

激光更强（这也是图 % 中曲线变化更接近直线的原

因之一），() * +,- 激光对心肌组织造成的热损伤也

比 "#!激光小，因此，对激光心肌血管重建术（尤其

是微创方式）来说 () * +,- 激光可能是更加理想的

打孔工具。
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