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基于CT图像和逆向工程方法建立正常人体腰椎三维有限元模型★◆ 
郝  剑1，朴  哲1，李继海1，李瓦里1，牟广韬1，蒿俊行1，沈忆新2，牛文鑫3 

Establishment of a normal human lumbar three-dimensional finite element model based on CT 
image and reverse engineering methods    

Hao Jian1, Piao Zhe1, Li Ji-hai1, Li Wa-li1, Mu Guang-tao1, Hao Jun-hang1, Shen Yi-xin2, Niu Wen-xin3  

Abstract 
BACKGROUND: Finite element method can analyze biomechanics of normal human spinal under stationary and activity, and 
also can predict risk of stress. 
OBJECTIVE: To establish a three-dimensional finite element model of normal human L3-L5 motion segment. 
METHODS: In this study, a detailed L3-L5 level three-dimensional finite element model of a normal aged 30 men was established 
with the aid of two softwares, Geomagic and Ansys, which can derive a three-dimensional finite element model from CT images. 
Then border conditions and load were set. Angular displacement and stress concentration sites were recorded. Average model 
stiffness was calculated. 
RESULTS AND CONCLUSION: A finite element model of the spinal segments (L3-L5) was developed, including vertebrae, 
ligament, disc, fibrous ring and the facet joints. The model had 51 905 units. The model was validated by quantitative and 
qualitative. Three-dimensional finite element model of L3-L5 motion segment is approximate to the natural biomechanical of spine 
and it can be used for further study. 
 
Hao J, Piao Z, Li JH, Li WL, Mu GT, Hao JH, Shen YX, Niu WX. Establishment of a normal human lumbar three-dimensional finite 
element model based on CT image and reverse engineering methods.Zhongguo Zuzhi Gongcheng Yanjiu. 2012;16(4): 593-596.     
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摘要 
背景：利用有限元法可以分析静止及活动时正常脊柱的生物力学，并预测应力时的风险。 
目的：建立腰椎 L3~L5三维有限元模型。 
方法：选取一名健康 30 岁男性志愿者 L3~L5薄层 CT 扫描图像，使用工具软件 Geomagic 和 Ansys，应用逆向工程原理

构建三维有限元模型，设定边界条件进行加载，记录角位移及应力集中部位，计算模型的平均刚度。 
结果与结论：建立 L3~L5椎体三维有限元模型，包括椎体、韧带、椎间盘、纤维环和小关节，模型总单元数 51 905 个，通过定量

和定性两方面验证模型有效。说明所建立的 L3~L5椎体三维有限元模型符合脊柱生物力学特征，可用于进一步脊柱生物力学研究。 
关键词：逆向工程；腰椎；CT；三维有限元；数字化骨科 
doi:10.3969/j.issn.1673-8225.2012.04.005 
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0  引言 
 

1943年，Courant首创了有限元法，而后

在航空航天、交通运输、化学化工、建筑工程

中广泛应用。有限元方法应用于脊柱生物力学

研究最早是由Belyt等[1]提出的，近年来随着计

算机和软件技术的进步发展非常迅速，在骨科

生物力学研究中取得了许多重要成果，具有广

阔的发展前景。由于新鲜尸体标本获得困难，

以及实验动物非直立动物和人体脊柱生物力学

的不同，增加了研究脊柱生物力学的难度。本

实验基于CT图像使用逆向工程的方法建立了

腰椎L3~L5三维有限元模型，并验证其有效性。 
 
1  材料和方法 

 
设计：建立L3~L5椎体运动节段的三维有限

元模型。 
时间及地点：于2010-06/12在同济大学生

物医学工程研究所完成。 
材料： 
腰椎CT图像：来源于正常男性志愿者，30

岁，身高175 cm，体质量65 kg，无腰部外伤史，

X射线检查无异常。对实验知情同意，并签署实

验知情同意书。 
实验方法： 
有限元模型的建立：  

获得原始图像：应用GE公司LightSpeed 
16排螺旋CT沿人体横断面以层厚0.625 mm从

L3椎体上缘至L5椎体下缘。扫描图片共300张，

实际建模采用中间有效部位211张。 
点云采集：在处理原始图片前，将不同骨组

织区域和整体轮廓在图像处理软件Photoshop 
中进行分割并分别保存为JPG格式。运用同济

大学生物医学研究所编写的数字图像处理程序 



 
郝剑，等. 基于 CT 图像和逆向工程方法建立正常人体腰椎三维有限元模型 

P.O. Box 1200, Shenyang   110004   cn.zglckf.com 594 

www.CRTER.org 

1 天津市南开医院
骨 科 ， 天 津 市  
300100；2苏州大
学附属第二医院
骨科，江苏省苏州
市  215004；3北
京航空航天大学
生物与医学工程
学院生物力学与
力生物学教育部
重点实验室，北京
市  100191 
 
郝剑★，男，1977
年生，山东省德州
市人，汉族，主治
医师，2008 年苏
州大学毕业，硕
士，主要从事脊柱
外科，创伤骨科研
究。 
laser19770912@
163.com 
 
通讯作者：沈忆
新，主任医师，教
授，苏州大学附属
第二医院骨科，江
苏省苏州市  
215004 
laser1977@163.
com 
 
中图分类号:R318 
文献标识码:A 
文章编号:1673-8225 
(2012)04-00593-04 
 
收稿日期：2011-09-01   
修回日期：2011-11-08 
(20110115006/GW·G) 
 
 

对分割后的图像进行边缘检测，提取边界坐标。

边界提取所得二维坐标为JPG图像中的象素

值，位于0~256之间的整数。由原始图像的

DICOM格式可读取图像中每象素代表的实际

距离值。用自编C程序对采集的象素坐标乘以

相应系数，就得到相对应实体的二维真实坐标。

然后，根据CT扫描的层厚，对每幅图像在三维

上进行定标。经过C语言程序处理，将每块骨

头的外轮廓三维坐标分别存储为单独的点云文

件。 
实体模型构建：将采集的点云文件输入逆

向工程软件 Geomagic，在其中模型经历点阶

段、多边形阶段、成形阶段等3个处理阶段。在

点阶段，对输入的点云数据进行清理，清除由

于图片处理失误造成的杂乱数据。干净的点云

自动形成三角面片进入多边形阶段。在多边形

阶段，运用基于曲率的孔填充、光顺等操作对

三角面片进行编辑，并根据软件强大的视觉效

果，构建实体外形。 
有限元模型形成：见表1。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
从Geomagic里生成的实体模型 IGES文

件，可以导入到有限元分析软件Ansys 9.0中
去。对所有椎体包括终板、纤维环和髓核均用

三维十节点四面体结构实体单元SOLID92进行

网格划分。参照文献[2-6]设置材料参数和韧带

等解剖数据，见表1。 
加载运算：应用有限元分析软件Ansys 9.0

设置边界条件：L5椎体下表面各节点完全固定。

采用10 N•m的面载荷均匀分布在L3椎体上表

面各节点上，分别在前屈、后伸、侧屈、轴向

旋转四种情况加载。分别记录在各个运动方向

的角位移，然后计算平均刚度。并且记录在各

状态应力集中大小和位置。 
   

2  结果 

 
建立了L3~L5椎体三维有限元模型，包括椎

体、韧带、椎间盘、纤维环和小关节，模型总

单元数51 905，见图1。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
将本实验所测得模型的平均刚度和文献报

道尸体解剖试验平均刚度进行对比[7-9]，通过对

模型加载观测到：在前屈、后伸，侧弯和轴向

旋转时最大应力出现在腰椎峡部和椎弓根，较

大应力也出现在椎管周围，见图2。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Figure 1  Three-dimensional finite element model of 
L3-L5 

图 1  建立的 L3~L5椎体三维有限元模型 

表 1  有限元模型的单元划分及材料常数 
Table 1  Element type and material properties of the 

finite element model           (ε: strain )

Site Element type Unit number

Cortical bones 10-node solid 31 899 
Cancellous bones 10-node solid 13 010 
End plate, anulus fibrosus 10-node solid 4 546 
Nucleus pulposus 10-node solid 2 352 
ALL Cable elements 20 
ALL Cable elements 16 
LFL Cable elements 16 
Capsular ligament Cable elements 24 
Supraspinal ligament Cable elements 6 
Interspinal ligaments Cable elements 12 
Intertrans verse ligaments Cable elements 4 

Site Young’s modulus 
(MPa) 

Poisson’s 
ratio (μ) 

Section 
area (mm2)

 
Cortical bones 

 
12 000 

 
0.3 

 

Cancellous bones 100 0.2  
End plate, anulus 
fibrosus 

175 0.45  

Nucleus pulposus 1 0.499  
ALL 7.8 (ε < 0.12),  

20 (ε > 0.12) 
0.45 63.7 

ALL 10 (ε < 0.11),  
20 (ε > 0.11) 

0.45 20.0 

LFL 15 (ε < 0.062),  
19.5 (ε > 0.062) 

0.45 40.0 

Capsular ligament 7.5 (ε < 0.25),  
32.9 (ε > 0.25) 

0.45 30.0 

Supraspinal 
ligament 

8 (ε < 0.20), 
15 (ε > 0.20) 

0.45 30 

Interspinal 
ligaments 

10 (ε < 0.14),  
11.6 (ε > 0.14) 

0.45 40 

Intertrans verse 
ligaments 

10 (ε < 0.18),  
58.7 (ε > 0.18) 

0.45 18 Figure 2  Comparison of average rigidity between 
the present study model and previous 
models 

图 2  实验建立的模型和以往文献模型平均刚度
的比较 
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3  讨论 

 
有限元法在脊柱外科方面应用可以研究正常脊柱

静止及活动时脊柱的生物力学，并可预测应力时的风

险[10-12]。 
脊柱生物力学的异常改变可引起某些脊柱疾病的

发生，其发病机制也可用有限元法进行研究[13-15]。此外，

利用有限元分析方法还可分析各种脊柱手术后，脊柱的

稳定性及失稳的因素，并为预后提供指导[16-17]。临床医

生在工作中经常使用外固定或内固定器械，它们的结构

是否安全、稳定、有效显得极为重要。如何避免医疗器

械使用后对骨造成的不适当的应力、应变，都需生物力

学分析。利用有限元等进行模拟实验和有限元软件的优

化设计，可更好地对医疗器械进行设计、改进和开发，

以获得满意临床力学效能[18]。 
在临床上L3~L5是腰椎疾病常见的发病节段，本实

验研究了生理情况下，L3~L5椎体的受力情况及各部之

间的应力关系。相比于之前的腰椎有限元分析，本文加

载了前纵韧带、后纵韧带、黄韧带、关节囊韧带及棘上

韧带等腰椎周围软组织存在情况下腰椎小关节接触面

及椎间盘的受力分析。了解脊柱生理应力情况下的生物

功能特性及明确独立加载应力情况下，关节面的摩擦和

椎间盘所受的应力情况，最终可为明确脊柱疾病的发展

过程打下基础。 
当然，在构建模型的材料特性、几何分析方式、加

载应力方式不同的情况下，有限元的分析结果会有很大

不同，本实验所采取的模型是在脊柱应力对称的情况

下，分析了腰椎各部分的受力情况，希望能为以后有关

学者利用有限元分析脊柱疾病提供指导意义。因为目前

没有相关的几何力学尺度定量标准，当在有限元分析中

加载不同应力和应力界限及关节面不同的屈曲率时，本

实验结果可能和其他学者的实验结果间会有很大差异。

因此有必要建立几何力学尺度定量标准，方便不同学者

利用有限元加载力学矢量。 
对于有限元模型的验证，工程学上多采用刚度和强

度。其中强度是指材料在外力作用下抵抗永久变形和断

裂的能力。这不符合研究脊柱生物力学原则，多用于金

属材料强度验证。刚度是指受外力作用的材料、构件或

结构抵抗变形的能力。材料的刚度由使其产生单位变形

所需的外力值来度量。根据胡克定律各向同性材料的刚

度取决于它的弹性模量和剪切模量。 
本实验边界加载为L5椎体下表面各节点完全固定， 

10 N•m纯力矩作用于L3椎体，记载在前屈、后伸、侧弯

及轴向旋转的角位移，然后采用力矩除以角位移得到脊

柱功能单位的平均刚度，在与前人文献报道尸体试验及

验证的有限元模型的平均刚度进行比较发现，本模型平

均刚度与Heth等[8]采用10 N•m纯力矩加载尸体标本比

较相符，同时和张德胜等[7]建立L3~L5椎体有限元模型脊

柱功能单位的平均刚度也基本相符，从而定量验证模型

的有效性。 
从模型整体应力来看：前屈时最大应力出现在椎体

峡部，同时椎弓根、椎管周围和椎间盘前部也有较大应

力分布；后伸时最大应力仍然出现在椎体峡部，椎弓根

应力也较大；侧弯时最大应力出现在压缩侧椎体峡部、

椎弓根、椎间盘以及椎管周围；轴向旋转时仍以峡部为

最大，椎弓根次之，椎管周围也有较大应力分布。由此

发现无论实在前屈、后伸、侧弯和轴向旋转椎体峡部和

椎弓根都承受较大应力集中，同时椎间盘和椎管周围也

有较大应力分布，这和临床相吻合。这就说明正是由于

脊柱在活动时最大应力集中在峡部，使其产生退化、崩

裂。同时也因较大应力也出现在椎间盘、椎管周围，临

床可见这些部位容易出现退变。因此，这也从定性方面

验证了模型的有效性。 
通过定量和定性两方面分析，得出结论：建立的

L3~L5三维有限元模型符合脊柱的生物力学特征，可用

于进一步脊柱生物力学研究。 
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1  人工股骨头置换治疗骨质疏松股骨转子间

不稳定骨折的有限元应力分析 

张绍伟(重庆市璧山县人民医院骨科，重庆市  

402760) 

推荐理由：运用计算机三维技术，建立骨

质疏松股骨、人工关节假体的三维数字模型，

模拟股骨转子间骨折的人工关节置换；然后利

用计算机三维有限元分析技术对数字模型进行

模拟力学加载；分析内植物植入前后股骨总体

应力的改变并对股骨应力分布及改变进行量化

研究，分析金属内植物上的应力分布，以期评

估置入后的假体的初始稳定性。结果表明，人

工关节置换改变了股骨的受力方式，股骨转子

间骨折关节置换后的假体稳定性较好，在正常

载荷下人工关节稳定。 

 

2  骨折髋支撑关节治疗股骨颈骨折的有限元

力学分析 

史振满(解放军兰州军区乌鲁木齐总医院全军

骨科中心，新疆维吾尔自治区乌鲁木齐市 

830000) 

推荐理由：股骨颈骨折除关节置换以外，

其他治疗方法均存在股骨颈骨折愈合缓慢，预

后差，并发症多，长时间不能负重的问题。课

题组研制的骨折髋支撑关节是一种新型、非限

制型髋关节支撑器，集骨折固定与关节支撑于

一体，以期攻关年轻人股骨颈骨折并发症防治

的难题。 

 

3   骨质疏松股骨三维有限元模型的建立 

彭李华(重庆医科大学，重庆市  400010) 

推荐理由：实验通过螺旋 CT 扫描获得骨

质疏松股骨图像数据，将图像数据导入图像处

理软件 Mimics11.1 进行图像处理，生成股骨骨

皮质内、外表面的轮廓曲线；再将轮廓曲线数

据导入建模软件 Unigraphic NX4.0 进行实体建

模，得到具有骨皮质、骨松质、骨髓腔的股骨

三维模型；将三维模型数据导入有限元分析软

件 Ansys11.0 进行赋值、网格划分、定义接触

等操作建立骨质疏松股骨三维有限元模型，能

较好的反映骨质疏松股骨的特征。 

 

4  不同骨质密度下生物型及骨水泥型股骨假

体置入后的三维有限元分析 

李叔强(吉林大学第一医院骨关节二科，吉林省

长春市 130021) 

推荐理由：患者自身骨质情况往往决定髋

关节置换手术中假体的选择，目前对假体的选

择尚无金标准，而通过计算机三维有限元分析、

模拟对比力学实验，对不同骨密度下股骨假体

类型进行选择，将更具科学性。文章通过计算

机三维有限元分析，选择不同骨密度下的股骨

假体类型，并行模拟对比力学实验，从而确定

临床全髋关节置换选择股骨假体的年龄标准。 

 

5  成人髋臼发育不良髋臼内壁内移截骨的有

限元分析 

李冬松(吉林大学白求恩第一医院骨关节外科，

吉林省长春市  130021) 

推荐理由：由于不同患者髋臼病变的严

重程度有很大差别，导致重建髋臼时难度明

显增加，而髋臼内壁内移截骨能良好解决对

臼杯假体的包容，但对截骨后髋臼内壁的内

移范围仍存有争议。文章通过计算机辅助设

计有限元分析，寻找髋臼内壁截骨的合适内

移范围。 

 

6   金属对金属髋关节表面置换后的有限元分析 

韦葛堇(南方医科大学珠江医院骨科，广东省广

州市  510282) 

推荐理由：实验采用当前先进的 64 排 CT

薄层扫描，采集的国人髋关节数据，利用

MIMICS 软件进行高仿真的三维重建，建立了

髋关节表面置换后髋关节的三维模型，并通过

Abaqus6.5 软件对髋关节整体、股骨侧和假体

进行有限元分析，观察股骨侧以及假体的生物

力学变化，以期为今后相关的研究提供多方位

的思路。 

 

7   表面髋关节置换三维有限元模型的建立及

意义 

王  宇(吉林医药学院附属医院骨一科，吉林省

吉林市  132013) 

推荐理由：实验将 CT 扫描所得图像数据

导入 Mimics11.11 软件进行处理，从而建立表

面髋关节置换术后的三维立体几何模型，再将

此几何模型导入 simpleware2.1 软件，进行有

限元模型的建立，最后导入 Abaqus6.51 进行

分析。本模型单元和节点都要比当前国内外所

报道的有限元模型的单元和节点更为丰富，与

实体组织具有更好的几何相似性。 

 

详见：http://www.crter.org/Html/2012_01_14/ 

2_ 64028_2012_01_14_188884.html 


