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摘 要 利用近红外光谱无创监测移植手术后的皮瓣成活状况，是近红外组织氧检测技术的最新应用之一。

本文介绍了我们设计的利用光纤传导的近红外皮肤血氧监测系统，该系统可以灵活调整光源～探测器间距

以适应皮层检测。利用该系统进行的前臂皮肤阻断试验中，静脉阻断时皮肤内有显著的血液充盈现象，全阻

断时氧含量明显下降。实验表明，利用近红外光谱法监测皮瓣血氧输运情况是非常有效的，特别是可以比较

好地监测静脉回流情况。
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引 言

    皮肤是人体的重要器官，具有保护内部组织、调节体温等

功能。皮肤也是比较容易受到损伤的器官，如机械损伤、烧

伤、冻伤等，严重的损伤必须通过外科整形手术来加以修复。

临床上将具有血液供应的皮肤及其附着的皮下组织称为皮

瓣。皮瓣移植是整形外科中十分常见的手术，通过移植可以

达到修复缺损、重建功能、改善外形等效果‘1]。目前皮瓣移植

手术的成功率可以达到90%以上，但是仍然有 5%～10%的

手术可能会失败[2】。血管吻合处发生栓塞是导致皮瓣移植手

术失败的主要因素，这是因为栓塞会阻断皮瓣内的血液循环

而引起皮瓣坏死，此时必须及早加以挽救。通常情况下，如果

血管栓塞发生后12小时内没有得到补救，皮瓣就会坏死而造

成手术失败。

    术后血管栓塞的早期发现对提高移植手术的成功率是非

常重要的。临床上可以通过观察瓣的颜色和水肿程度，测量

瓣的温度等方法来监测皮瓣的成活状况，但是基本上处在主

观经验判断的水平，缺乏客观标准。目前比较普遍使用的无

创监测手段有光电容积脉搏波描记术‘33和激光多普勒血流

仪‘4'51两种，但是都有很大局限性，特别是对静脉栓塞的监测

比较困难。

    近年来，利用近红外光谱(NIRS)监测术后皮瓣血氧输运

状况的研究得到了越来越多的重视。作为一种无创检测组织

内血氧变化的技术，近红外光谱法有望为皮瓣移植手术提供

一种连续、有效而且简便实用的术后监测手段 6-8j。为此我

们设计了一套近红外皮肤血氧监测系统，并用前臂阻断来模

拟皮瓣血管栓塞的情况，对近红外光谱系统用于皮瓣术后监

测的有效性进行了检验。

1 基本原理与仪器设计

1.1 近红外组织氧检测原理【9]

    生物组织对光的衰减主要包括吸收和散射两部分，其中

散射作用要远大于吸收作用。组织对光的衰减规律可以用强

散射条件下修正的朗伯，比尔定律(Lambert-Beer Law)描述

    OD吡导=∑乩+G
其中OD定义为光密度，表征了介质对光的衰减；Io，J分别

为人射光强和出射光强；￡为组织的摩尔消光系数；c表示物

质浓度；L表示光子经过介质的路径长度。等式右边第一项为

介质吸收衰减，第二项 G为散射引起的衰减，可以近似认为

是恒定的量。因此光密度的变化主要反映了组织的光吸收变

化。

    由于人体组织中其他成分的含量相对稳定，因此组织对

光的吸收变化主要是由血液中氧合血红蛋白（Hb ）和还原

血红蛋白(Hb)的浓度变化引起的。在近红外光谱区这两种

物质的吸收系数差异比较明显。因此在该谱区利用两个波长

的光检测组织的光吸收变化，就可以分别解算出血液中氧合

血红蛋白的浓度变化△[ Hb02]、还原血红蛋白的浓度变化△

[Hb]以及组织内血容积的总体变化

    ABV=△[Hb0]+△[Hb]
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具体推导参见文献[9]。

    由于生物组织的强散射特性，光子在组织内的传播是一

个随机迁移的过程，所经过的是一条曲折的路径。仿真结果

表明，光子从光源经过组织到达探测器的宏观路径呈“香蕉”

型，其穿透组织的最大深度约为光源到探测器距离 D的一

半。而由于光子的随机迁移特性，其传播至检测器处所行进的

平均行程 L远大于D，其最可几路径长度可以近似表示为 L

= DPF×D，其中DPF(Differential Pathlength Factor)称为差

分路径因子。各个波长光的差分路径因子可以通过时间分辨

或频率分辨光谱仪来实际测定o州。

1.2 仪器设计

    皮肤主要由表皮、真皮和皮下组织三部分组成，如图1所

示。表皮的结构非常薄，厚度约0.05～0.15 mm，没有血管经

过。真皮层的厚度约为 1～2 mm左右，内部分布着丰富的血

管。真皮层下面是由较大动脉和静脉组成的血管网，较小的

动脉和静脉从这里出发竖直穿过真皮层并在真皮层的中上部

形成毛细血管网。真皮层内的血液循环系统是皮肤维持正常

功能的基础，也是皮肤血氧检测的主要对象。相对于表皮和

真皮的厚度，皮下脂肪层和肌肉组织的厚度是非常大的。因

此，皮肤血氧的检测需要采用反射型系统，即光源和探测器放

置在同侧皮肤的表面。并且光源到探测器距离只有几个mm
七士

Fig.l   Configuration of skin

 Fig.2  Schematic representation of cutaneous oxygen detection

    为了实现皮肤血氧的检测，我们设计了一套利用光纤传

导的检测系统，如图2所示。发光二极管(波长分别为700和

830 nm)和探测器分别通过耦合器与光纤耦合，发光二极管

发出的光经过光纤进入皮肤，从皮肤出射的光也由光纤传导

至探测器。由于光纤很细(ol mm)，因而可以比较灵活的调

整光源到探测器的距离D以获得最佳检测效果，同时光纤也

不会对待测组织造成损害。光探测器的输出信号经过放大和

A/D采样，所得数据送入 PC机进行解算，即可得到[Hb0]，

[Hb]和BV的变化情况。

    由于皮肤结构很薄，光子穿过皮肤所经过的路径很短，迁

移时间也很短，因此实际测量光子在皮层传输的差分路径因

子DPF非常困难，到目前为止还没有相关报道。为了便于同

其它的研究结果比较，我们在计算中把两个波长光的差分路

径因子均设为1，这并不影响检测到的血氧变化规律。

2 人体实验与结果分析

2.1 前臂阻断实验

    皮瓣内血管栓塞的发生情况可以通过血管阻断加以模

拟。为了能够无创监测人体皮肤内的血氧输运情况，我们利

用袖带血压计在上臂施加一定的压力，分别实现静脉阻断和

全阻断，而测量前臂皮肤内的血氧变化情况。正常人的收缩

压大约为90～120 mm Hg，所以实验过程中静脉阻断的压力

维持在60～80 mm Hg之间，全阻断的压力约为 240～260

mm F{g。
    实验过程分为三个阶段：阻断之前阶段，主要是测定皮肤

在正常情况下的血氧含量基准；阻断阶段，一般持续约十分

钟；阻断释放后的恢复阶段，主要观察阻断释放后皮肤内血氧

的恢复过程。实验中检测部位为前臂屈肌群上面的皮肤，光

源到检测器距离设定为5 mm，其穿透皮肤的厚度大约为 2

mmo

2.2 结果分析

    图3为全阻断时皮肤血氧的变化情况。在施加全阻断

后，由于血流完全停止，皮肤内的血容积基本保持不变。随着

皮肤的不断耗氧，[Hb02]浓度逐渐下降，而[Hb]浓度逐渐上

升。此时皮肤因为缺氧而变灰白色。阻断释放后，由于血液

循环恢复，[ Hb0]浓度快速回升并有过冲现象，而[Hb]浓度

则迅速下降，此时皮肤颜色变为鲜红。

    Fig.3 0xygen and blood changesin skin

    during total occlusion
    图4为静脉阻断时皮肤血氧的变化情况。在静脉阻断

下，由于静脉回流受阻，皮肤内血液不断充盈，因此[Hb]，

[ Hb02]和血容积都迅速增加，此时皮肤由于充血而变成紫红

色。但是几分钟后[ Hboz]浓度逐渐下降。这说明由于外周

阻力增加，动脉供氧量已经不能满足皮肤耗氧，而且血液充盈

的速度也逐渐放慢并将最终停止。阻断释放后，[ Hb]，

[Hb02]和血容积都急剧下降至阻断前的水平。



    Fig.4 0xygen and blood changesiIIskin

    dunng venous occlusion
    比较图3和图4可以看出，静脉阻断时皮肤血氧的变化

要比全阻断的情况大的多，这主要是因为静脉阻断情况下，皮

肤内有血液充盈现象，血液充盈过程要比皮肤耗氧强烈和迅

速的多。同样的原因也导致静脉阻断开始时[ Hb ]会迅速

增加，然后才由于皮肤耗氧而缓慢下降。为了验证这一点，我

们分别统计了10个志愿者（5名男性和5名女性，平均年龄

29.5岁）阻断 100秒后[Hb]，[Hh02]和BV的平均变化幅度，

结果如表1所示。

    ’Iab.l   The mean changesIn 10 vollmteers during

    the first 100s after occlusions (runoI-L-I)

  作为一种无创组织氧检测技术，近红外光谱法检测的是

区域组织内的局部血氧饱和度( rSaQ)和血容积变化，其中既

包括动脉血，也包括静脉血和毛细血管内的血液。因此在静

脉阻断下，静脉血不断充盈引起了近红外光谱检测参数的显

著改变。皮瓣静脉栓塞的情况与静脉阻断很类似，因此静脉

栓塞的发生同样会引起近红外光谱检测参数的明显改变，这

是近红外光谱法很大的优势所在。由于静脉血流速度比较

慢，目前其它无创手段对静脉栓塞的监测效果都不是很好。

    以上实验表明，由于皮肤组织内的血管非常丰富，因此利

用近红外光谱检测皮肤血氧变化是很有效的，特别是各种血

流阻断情况下红外光谱检测参数都有明显变化，而且规律各

不相同。由于近红外光谱检测系统本身比较简单、廉价，而且

便于连续检测，因此很适合皮瓣术后监测等临床应用。
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The Use of Near Infra-red Spectroscopy for Monitoring Perfusion and
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Abstract   Near infra-red spectroscopy (NIRS) seems to be an ideal non-invasive technique for the postoperatively monitoring of plastic

surgery in recent study.  In this paper,a system utihzing near infra-red reflectance spectroscopy to access the blood perfusion and oxy-

gen supply in skin was described. The beams of light were transmitted by optical fibers so that the distance between light source and

detector could be adjvsted easily. The forearm occlusion experiments on human body were perfonned using this system.  In venous oc-

clusion the concentration of both oxygenated hemoglobin and deoxygenated hemoglobin increased significantly because of the venous

outflow was impeded.  In total occlusion the oxygenaed hemoglobin concentration decreased, deoxygenated hemoglobin concentration



increased and the blood volume remained unchanged.  The experimental results indicate that NIRS is potential to monitor the circulation

of skin flap, especially the venous flow.
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