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　　［摘要］　内耳是一个充满液体的区域，听觉、位置觉感受器位于其中。作为一个十分重要的感觉器官，内耳内部的生物力

学机制十分复杂。由于内耳位于坚硬的岩质骨中，对其研究较为困难。因此，通过医工交叉的方式，创建生物力学模型，并通

过模型来研究内耳的生物力学机制，是目前耳力学中一个热门领域。本文总结了近年来关于内耳有限元模型的研究现状，以

期帮助相关领域的研究者形成总体认识。
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　　内耳被包裹在颅底坚硬的岩质骨中，难以在人

体进行无损测量和试验。因此，目前多数关于内耳

的生物力学认识是通过实验动物和颞骨标本获得

的［１］。Ｃｏｏｐｅｒ等
［２］在活体沙鼠耳蜗中发现，Ｃｏｒｔｉ

器周围流体存在热点振动，认为其可以优化听觉的

调制现象。Ｄｉｎｇ等
［３］通过建立膜迷路积水的豚鼠

模型，测量后发现膜迷路积水会导致中耳低频振动

减弱。Ｃｈｅｎｇ等
［４］通过颞骨标本研究发现，上半规

管裂可能影响２５０Ｈｚ以下低频的听力，并认为该频

段的听力检测结果可能有利于对上半规管裂的诊

断。Ａｌｈｕｓｓａｉｎｉ等
［５］通过颞骨标本研究了不同程度

的中耳积液对声刺激时耳蜗内流体压力的影响。

由于在颞骨和动物实验中改变变量及实际测

试较困难，学者们建立了各种数学模型来分析内耳

的生物力学机制。Ｒａｂｂｉｔｔ等
［６］通过一系列数学模

型分析了半规管、壶腹嵴、耳石器等结构的生理功

能和病理机制。苏海军等［７］通过建立半规管、耳石

器的广义分数阶黏弹性动力学模型并进行分析，认

为胶质层的黏弹性效应对耳石器官的动力影响起

主要作用，进而对Ｇｒａｎｔ等
［８］的经典耳石数学模型

进行了改进。Ｉｖｅｒｓｅｎ等
［９］建立水平半规管的数学

模型，研究了该模型中内、外淋巴液的交互作用及

在旋转运动时双腔流体中膜迷路的变形情况。

Ｒａｊｇｕｒｕ等
［１０］运用数学模拟方法，发现变位实验诱

发的眩晕程度与游离耳石的质量相关，而到达最大

反应的潜伏期则和耳石从壶腹运动到半规管最低

点的时间有关。Ｉｆｅｄｉｂａ等
［１１］用颞骨标本的连续切

片建立了内耳的三维数学模型，认为半规管的空间
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位置对其方向编码十分重要，而其管径和形状则影

响较小。

数学模型计算量小，能模拟较为简单的局部生

物力学响应，但难以用于模拟和研究复杂条件下的

生物力学机制。而有限元方法能模拟复杂几何形

态、超微结构特征和复杂的材料特性，越来越多的

学者在运用有限元方法探索内耳流体的生理和病

理现象。因此，为梳理内耳有限元模型的研究现

状，本文对内耳有限元模型的研究进展进行总结和

整理。

１　半规管及耳石器有限元模型

Ｋｏｎｄｒａｃｈｕｋ等
［１２］建立豚鼠的耳石器有限元模

型并进行分析，认为轻微的内淋巴压力变化会导致

明显的耳石膜移位。Ｓｈｅｎ等
［１３］通过半规管和椭圆

囊膜迷路的三维有限元模型发现，椭圆囊内淋巴阀

门可能在梅尼埃病的发病中起一定作用；进一步通

过建立双侧半规管有限元模型，模拟正弦变位刺激

下，半规管内淋巴液的流动和壶腹嵴顶的变形及与

眼震之间的量化关系［１３］。Ｂｏｓｅｌｌｉ等
［１４］通过包含椭

圆囊的水平管三维有限元模型研究半规管内淋巴

液的纵向流动。Ｗｕ等
［１５］建立豚鼠水平管的二维

有限元模型，研究管内内淋巴液的流动和壶腹嵴的

变形。

２　耳蜗有限元模型

Ｋｉｍ等
［１６］建立包含外、中耳结构的直耳蜗有限

元模型，并研究惯性骨传导的对称和非对称部分。

Ｋｏｉｋｅ等
［１７］建立包含中耳结构的直型耳蜗，发现外

淋巴瘘使行波包络在外淋巴瘘的位置出现一个切

迹，最大振幅也变小。Ｚｈｏｕ等建立简化的人整耳有

限元模型，与外、中耳模型进行耦合后创建出简化

耳蜗的整耳有限元模型［１８］，并根据该模型研究中耳

病变对耳蜗逆向激励的影响 ［１９］，听骨链畸形对圆

窗激励的影响［２０］，外、中耳腔气体的存在对气导和

骨导的影响等 ［２１］。

Ｂａｉ等
［２２］通过μＣＴ扫描的颞骨标本，建立蜗轴

的详细几何模型，并根据该模型，利用自编的

Ｐｙｔｈｏｎ算法获得听神经的传入神经纤维，并根据这

个模型和实验测量结果研究耳蜗电极植入的相关

参数。Ｚｈａｎｇ等
［２３］通过包含螺旋形耳蜗的整耳有

限元模型发现，圆窗逆向激励对基底膜的激励比卵

圆窗来源的正向激励更有效；人工耳蜗植入电极会

导致基底膜高频听力的损失，但保留了部分低频听

力。Ｂｈｎｋｅ等
［２４］根据耳蜗的几何模型建立了螺旋

形的耳蜗有限元模型，前庭结构并不包含在该模型

中；并在此基础上研究骨传导相关机制，证实临床

上镫骨切除会增强骨传导的现象。Ｇａｎ等
［２５］建立

螺旋结构耳蜗的有限元模型，并据此分析耳蜗基底

膜对频率信息的调制作用。

Ｈａｎｄｌｅｒ等
［２６］通过有限元模拟，对前庭植入电

极参数进行优化。Ｓａｎｔｏｓ等
［２７］建立可用于前庭康

复模拟的半规管有限元模型。Ｌｉｕ等
［２８］建立具有单

一流体结构耳蜗的整耳有限元模型。Ｋｉｍ等
［２９］在

２０１４年建立包含内耳流体域的整耳有限元模型，除

半规管、前庭及耳蜗的外淋巴流体域外，尚包含螺

旋形的基底膜结构，通过该模型进一步研究骨传导

激励下基底膜Ｈｏｏｋ区域的重要性。简化的螺旋形

耳蜗模型已经建立，并且模型中还包含半规管结构。

高保真度的豚鼠耳蜗三维有限元模型已建立，

并被验证可用于研究豚鼠人工耳蜗电极植入的模

拟。Ｐｌｏｎｔｋｅ等
［３０］运用豚鼠耳蜗的三维有限元模

型，计算在圆窗给予甲泼尼龙后，药物在耳蜗内的

扩散和分布。建立豚鼠耳蜗毛细胞纤毛结构的三

维有限元模型，发现侧连接对位于较高纤毛上的机

电转换离子通道有保护作用，使得同一个外毛细胞

所承受的应力处在相似的水平。杨琳等［３１］通过豚

鼠耳蜗的组织切片建立豚鼠Ｃｏｒｔｉ器的二维有限元

模型，发现静纤毛在不与盖膜直接接触时更容易受

兴奋性刺激。

３　犆狅狉狋犻器的有限元模型

１９９６年Ｋｏｌｓｔｏｎ等
［３２］发表其建立的简化Ｃｏｒｔｉ

器三维有限元模型，结果验证耳蜗盖膜和Ｄｅｉｔｅｒｓ细

胞的机械性对耳蜗放大器的影响。Ｄｕｎｃａｎ等
［３３］通

过建立耳蜗毛细胞的三维有限元模型发现，顶连接

的应力与纤毛束的依次增高成比例。Ｃａｉ等
［３４］建立

耳蜗横截面的二维有限元模型发现，耳蜗盖膜运动

的径向分量与网状板相位的差异促进耳蜗底至耳

蜗顶部的外毛细胞在适当频率处发生弯曲。Ａｎｄｏｈ

等［３５］通过Ｃｏｒｔｉ器及其周围流体的二维有限元模

型，并研究耳蜗流体的快波和慢波流动。Ｎａｍ

等［３６］建立Ｃｏｒｔｉ器及其周围流体的三维有限元模型

发现，毛细胞的整体运动对纤毛变形较基底膜变形

更有效。Ｚａｇａｄｏｕ等
［３７］通过Ｃｏｒｔｉ器及其周围流体

的三维有限元模型发现，如耳蜗放大器的许多非经
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典模型所显示的，Ｃｏｒｔｉ隧道提供了额外的纵向耦

合源。

４　研究现状和未来发展趋势分析

无论在广度还是深度上，有限元方法在内耳的

生物力学机制研究方面均有较大发展。通过与实

验相结合，极大地丰富了对内耳病理生理机制的认

识。但无论是数学模型还是有限元模型，都主要集

中于单独研究耳蜗或半规管的生物力学机制，也有

文献［３８］报道的内耳模型虽包含前庭和半规管的外

形，但并没有同时建立分隔内外淋巴液的内耳膜性

结构，及被其分隔开的半规管、椭圆囊和球囊等。

目前尚未见半规管、前庭和耳蜗综合集成的、同时

包含膜迷路和骨迷路的多腔流体结构的全耳有限

元模型。因此，在内耳整体水平下的内、外淋巴液

和膜迷路之间的交互作用便难以分析，例如膜迷路

积水这样的病变类型。内耳的半规管通过前庭和

耳蜗联合成一体，局部模型难以反映整体特性。因

此，一个具有半规管、前庭和耳蜗结构，并包含骨迷

路和膜迷路的全内耳生物力学模型十分必要。总

之，构建完善的内耳模型将是未来的研究趋势。

由于人内耳整体长度为２ｃｍ左右，相对于内耳

整体尺寸，内耳膜迷路膜结构厚度仅为２～３μｍ，而

球囊斑上的耳石膜也仅１５μｍ左右，为达到计算精

度，将会对这一部分结构用更细密的网格表示，模

型总体尺度跨越约２０万倍。这对于建模和分析是

一个考验，增加网格数量将需要更强大的计算能

力，对工作站的要求较高。并且，网格的数量增加

并不一定能够获得更精确的计算结果。因此，在建

立这样的整体模型时，需要去平衡结构的复杂性和

计算机运算能力间的矛盾，并选择合适的计算软件

和算法来达到构建模型的目的。

因此，构建具有半规管、前庭和耳蜗结构，包含

骨迷路和膜迷路的全内耳生物力学模型，并平衡内

耳结构的复杂性和计算机运算能力是将来需要着

重解决的问题和难点。
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