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  文章编号: 1001-3806( 2002) 02-0119-04

半导体激光贴肤照射手背皮下静脉血液疗法研究*
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摘要: 提出一种将半导体激光器( LD)贴近皮肤照射皮下静脉进行激光血液辐照治疗的新方法。该方法以手

背皮下静脉作为激光照射点,采用 650nm 波长激光。给出了新方法所依据的实验基础,论述了新方法的可行性, 说

明了与新方法相适应的激光照射装置的设计方案及其照射方式, 目的是为改进激光血液照射疗法探索新途径。

关键词: 半导体激光器;血疗; 皮下静脉
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Study on laser blood therapy with laser diode radiating the

subcutaneous vein at the back of the hand
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Abstract: A new laser blood ther apy w ith a laser diode( LD) put close to the skin and radiat ing the subcutaneous vein

is introduced. The subcutaneous vein at the back of the hand is suggested as the targ et o f laser irr adiation. The

experimental foundation is explained. A set o f design program of the laser radiation instrument corresponding to the new

method and the manner of ir radiation for t his instrument are presented. The aim of the study is to look for a new path for

laser blood therapy .

Key words: laser diode( LD) ; blood t herapy ; subcutaneous vein
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引  言

近 10年来,我国广泛地开展了激光血管内照射

疗法的临床应用研究, 该疗法使用的激光器主要为

He-Ne激光器( 632. 8nm )和半导体激光器( 650nm) ,

照射功率通常为 1~ 5mW,典型值约 1. 5mW。治疗

方法一般为病人平卧位, 取肘正中或贵要静脉,局部

皮肤消毒, 激光通过光导纤维, 经静脉穿刺导入静

脉,直接照射循环中的血液, 每次照射约 60m in, 每

日一次, 7~ 10次为一疗程。该疗法对机体的作用

主要表现为: 改善血液流变学性质, 纠正微循环障

碍;调节免疫系统, 提高免疫功能;改善神经细胞代

谢、传导状况,调整神经功能。临床治疗研究证实了

激光血管内照射疗法对某些疾病有较好的疗

效
[ 1, 2]

,其中对心脑血管疾病、感染性疾病和某些神

经-精神疾病的疗效最为显著, 是一种行之有效的非

药物治疗方法。

然而,施行激光血管内照射疗法, 需作静脉穿

刺。穿刺成功后, 则要求穿刺针及光导纤维停留在

病人静脉中约 1h, 直至一次照射过程结束。一个疗

程需作 7~ 10次照射, 每次照射都要作静脉穿刺,若

遇穿刺成功率不高的情况, 还会增加穿刺的的次数。

采用静脉留滞针方法, 虽可减少穿刺的次数,但要求

留滞针保留在病人静脉中连续数日。这些都会给病

人带来一定痛苦与不便,同时也存在感染机会, 这在

一定程度上制约了该疗法的推广应用。因此,研究

和发展非创伤性激光血液照射治疗的方法受到一定

重视,目前已有一些相关方法的研究报道,例如口腔

粘膜照射方法等[ 3]。

我们提出一种将半导体激光器贴近皮肤照射皮

下静脉进行激光血液治疗的新方法, 该方法以手背

皮下静脉作为激光照射点,采用 650nm 半导体激光
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器。给出了新方法所依据的实验基础, 论述了新方

法的可行性;说明了与新方法相适应的激光治疗仪

的整机设计方案,描述了治疗仪的 LD 输出端头的

结构设计和照射方式, 对照射功率和光斑控制以及

整机系统进行了讨论。

1  皮肤及静脉血管透射率检测

1. 1  材料及方法

离体冷冻成年男性黄种人皮肤(全皮) , 分别取

自手背、脚背、肘正中和小腿外侧部位, 面积皆为

10mm @ 10mm ;手背皮下静脉, 长 15mm; 半导体激

光器,波长 650nm, 功率 10mW;硅光电池。将皮肤

样品清水洗净, 滤纸吸干, 用千分尺测量其厚度, 然

后分别将其贴放在硅光电池表面, 测量上述 650nm

波长激光对它们的透射率;将静脉样品沿纵向切开,

洗净吸干,测量厚度,再按同法测量其透射率。

1. 2  检测结果

手背、脚背、肘正中和小腿外侧皮肤的厚度分别

约为 1. 0mm, 1. 0mm, 1. 4mm 和 2. 2mm, 650nm 激

光对它们的透射率分别为 20%, 20%, 12% 和 6% ;

手背皮下静脉的厚度约 0. 2mm, 同样波长激光对它

的透射率为 90%。

2  激光皮肤外照射静脉方法的可行性

实施激光皮肤外照射静脉的治疗方法, 需要考

虑激光对皮肤和静脉的透射率。人体表面不同部位

皮肤厚度不同, 而激光对于不同厚度皮肤的透射率

也不同[ 4] , 皮肤越薄, 透射率越大。例如, 波长为

632. 8nm 的 He-Ne 激光对于厚度为 2. 02mm 的黄

种人下肢皮肤的透射率为 9. 1%, 对厚度为 1. 65mm

的人背部皮肤的透射率为 13. 8% [ 4]。

我们的实验表明,成年人手背部位的皮肤厚度

约 1mm, 手背皮下静脉壁厚约 0. 2mm。波长为

650nm的激光对于手背皮肤的透射率为 20%, 对静

脉壁的透射率为 90%。因此,若采用功率为 10mW

的上述半导体激光从皮外直接照射手背皮下静脉,

则进入静脉的激光功率可达 1. 8mW,通过调节激光

器的工作电流, 可以使进入静脉的激光功率在 0~

1. 8mW 间可调。

实施激光皮肤外照射静脉血液治疗,除需考虑

皮肤厚度的影响, 还需考虑激光波长的影响。实验

表明, 激光对皮肤的透射率, 与波长有关。波长越

长,透射率越大[ 5]。这个结论表明, 从提高透射率

从而增加射入血管的激光能量方面看, 采用波长值

大的激光有利。然而另一方面, 在一定的照射功率

和照射时间范围内, 相对而言, 短波长 (如 532nm,

632. 8nm, 650nm )激光血管内照射效果好, 波长越

长,效果越差[ 6]。因此, 综合起来考虑, 进行激光皮

肤外照射静脉血液治疗, 采用红光波段的激光较为

有利,建议采用 650nm 波长激光。

霍晓丽等报道, 采用 1. 5mW 的 650nm 波长激

光进行血管内照射治疗脑梗塞疾病, 具有显著疗

效
[ 7]
。这表明, 650nm 波长与 1. 5mW 的功率属于

进行激光血管内照射治疗的有效参数设置。按照所

设计的照射方法, 用 10mW 的半导体激光器, 在手

背上设置一个照射点, 可以使射入静脉的激光功率

在 0~ 1. 8mW 之间可调; 设置两个照射点, 则可以

使进入静脉的激光功率在 0~ 3. 6mW 之间可调。

因此,采用我们提出的激光照射方法,可以达到激光

血液治疗所需要的波长和能量条件。

研究表明,激光血管内照射疗法的治疗机理在

于弱激光对循环中血液的作用, 只要直接照射血液

的激光能量达到最佳值, 即可产生治疗效果[ 8]。因

此,以血管外照射代替血管内照射,以半导体激光代

替 He-Ne激光,对于此疗法都是值得探索的方法。

半导体激光器( LD)体积小、重量轻、所需电源

简单,且工作电压低(小于 5V) , 对人身安全不会造

成危害, 因此,可以考虑将半导体激光器贴近皮肤,

直接照射皮下静脉血管, 使激光穿透皮肤和血管壁

后到达血液,进行激光血液照射治疗,操作既安全又

简便。我们提出以手背静脉作为激光照射点,是考

虑到手背部位的皮肤比较薄,且皮下静脉比较贴近

皮肤,有利于激光穿透并抵达血液;手背皮下静脉相

对清晰可见,便于激光器对准照射目标;在手背上固

定激光照射装置, 比较容易实施和操作。

3  LD输出端头设计

用半导体激光从皮肤外照射手背静脉, 需要考

虑其光场分布情况。已知从 LD端部出射的激光光

柱是发散的,其断面为椭圆形。工作波长为 K的半

导体激光器, 如果其结的横截面尺寸为 x , y , 则它

的横基模 ( m = s = 0)的电场分布可以近似表示

为[ 9] :

在平行于结的方向(椭圆形光斑的短轴方向)

E ( HM) = CcosHM exp -
1
4

x
2P
K
sinHM

2

在垂直于结的方向(椭圆形光斑的长轴方向)

E ( HL ) = C cosHL exp -
1
4 y

2P
KsinHL

2
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式中, HM, HL为与传播方向( z 轴)的夹角, C 为常

  

Fig. 1 The opt ical field distribut ion of LD

数,见图 1。

实际的激

光横模通常可

通过测量其光

场分布获 得。

检测表明, 本治

疗仪 所用 LD

的横模发散平

行角 HM = 11b,

垂直角 HL = 41b。在距 LD 出射端 2mm, 且与激光

传播方向垂直的平面上, 椭圆形光斑的长轴尺寸约

为 3. 5mm ,短轴尺寸约为 0. 8mm。当距离 LD出射

端 10mm 时,椭圆形光斑的长轴已达17. 5mm, 短轴

尺寸约为 4mm。

Fig. 2 The structure of LD terminal

为使 LD 前端

出射的激光束尽可

能多地透射进入皮

下静脉内,有两种方

法可供选择:一是在

LD 前端加装会聚

透镜,这种方法的缺

点是会增加 LD 端头整体结构的复杂性, 并使照射

端头尺寸增大, 重量增加; 另一种方法是直接将 LD

前端贴近皮肤, 使激光束垂直对准手背静脉照射, 保

持 LD前端与皮肤距离小于 2mm,并使光斑长轴方

向与静脉血流方向平行。这种方法可使激光束在尚

未充分扩散开时即进入皮肤, 从而可增加进入血管

的激光能量,同时又可以缩小 LD的照射端头尺寸,

简化结构,减轻重量,还便于将照射端头固定于皮肤

表面,并对准照射点,获得较好的照射效果。本治疗

仪的 LD输出端头设计适用于后一种方法,将LD安

装于一个小巧且便于固定在人手背上的装置内, 该

装置的结构示图见图 2,其前端可贴近皮肤,对准静

脉进行激光照射治疗。

4  整机组成设计

治疗仪整机组成示图如图 3所示。整机由 LD

端头和机箱两部分组成, 其间通过一条多芯电缆相

连接。机箱内装有 LD电源、信号放大电路、控制和

功率显示电路、定时和时间显示电路、LD电流调节

电路等。

所采用的 LD波长为 650nm, 功率为 10mW, 配

置带有过流保护及功率稳定的小型直流稳压电源。

Fig. 3  The compose of the whole device

LD的管壳内同

时封装有一只

光 敏 二 极 管

PD, 其电学符

号如图 4所示。

LD 阳极与 PD

阴极连接成一公共电极, 故这种半导体激光器有 3

只管脚。由 LD发出的光, 有一部分为 PD所接收,

这使得 PD的光电流能反映LD出射光功率的大小。

  

Fig. 4 The elect ric sign of LD

通过放大电路和显示系

统, 可将经功率计定标

后的出射光功率值显示

出来。通过反馈控制电

路, 可以对 LD的出射光

功率进行调节和控制。

图 5 是 LD 工作时

的电原理图。图中显示

  

Fig. 5  T he elect ric principle diagram for

LD to w ork

LD是正向接法,

PD是反向接法,

管脚 2 接正电

位。与 LD 串联

的限流电阻 R1

控制 LD 的工作

电流, 也就是控

制管子的发光功

率。PD受光照后转换出的光电流在其串联电阻 R2

上产生的电压信号可反映 LD出射光功率的大小,

因此,通过反馈控制电路即可达到调节并稳定输出

光功率的目的。

5  讨  论

激光照射血液疗法中,目前应用最多的照射方

式是血管内照射。这种照射方式是将激光通过光纤

传导,经静脉穿刺, 直接照射循环中的血液进行治

疗。基础和临床研究表明, 激光血管内照射疗法,可

改善血液流变学性质, 改善血液循环, 特别是微循

环;可调整体内免疫状态; 能提高酶的活性,增强脂

质过氧化作用, 可改善体内中毒状态。其临床适应

症主要有血管系统、免疫系统和神经系统 3个方面,

其中对缺血性心脑血管疾病、感染和自身免疫性疾

病、肿瘤、糖尿病、老年性痴呆等治疗具有较为重要

的意义。其显著的临床治疗效果, 已使得弱激光从

理疗、针灸等辅助治疗手段变成为直接的治疗手段,

并使激光治疗进入了内科这一临床上的重要领域。
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作为一种非药物治疗方法,激光血管内照射疗

法没有药物治疗所存在的副作用和毒性问题, 所需

设备的价格不高,对安装设备和进行治疗所需要的

环境要求也不高。其确切的疗效,使得人们在选择

对某些疾病进行治疗的方法时, 有可能少用或者不

用药物。然而, 激光血管内照射仍然是一种有创伤

的治疗方法,它需要作静脉穿刺,而且需要穿刺针较

长时间停留在静脉中 , 这给病人带来一定痛苦, 并

且存在交叉感染机会,这是这种疗法的不足之处。

由于激光对人体组织具有一定的穿透性,因此,

改进激光血液照射疗法, 用血管外照射代替血管内

照射,不仅有必要,而且有可能。目前, 已有一些报

道涉及这方面的研究[ 3, 10, 11]。

我们提出一种以手背皮下静脉作为照射目标,

施行激光经皮肤照射血液的治疗方法。在对该方法

的研究中, 实际测量了离体成年人手背皮肤和皮下

静脉标本的厚度,测试了 650nm 波长激光对上述标

本的透射率。检测结果表明, 激光经手背皮肤照射

静脉的方法,能够达到激光血液治疗所需要的波长

和能量条件。根据半导体激光的光场分布特点, 本

研究还设计了与我们所提出的照射方法相适应的激

光照射装置。这种方法不需要静脉穿刺, 治疗无损

伤;设计中所采用的半导体激光器工作电压很低,对

人体安全;是一种值得尝试的新方法,目的是为改进

激光血液照射疗法探索新途径。
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即使失调角高达 21b, 光场分布仍能保持平顶高斯

光束的模式。

2. 3  传输特性测量

用移动狭缝法对距离激光输出窗口分别为

0. 25m, 1. 25m, 2. 25m, 3. 25m 和 4. 25m 处的激光

光场分布进行反复测量,均得到一致结果。其结果

  

Fig. 5  Laser beam field dist ribution

in th e course of propagat ion

如图 5 所示。实验

结果表明,平顶高斯

激光束在自由空间

传输过程中将发生

畸变。随着离输出

镜的距离增加, 光束

中的能量逐渐向光

轴方向集中,由于受

能量计灵敏度的限

制,对 4m以外的光场分布就难以测准了。

3  结  论

通常,准分子激光器的谐振腔采用平行平面腔

结构,输出矩形激光光斑。光斑内的光强分布,无论

是水平方向或是垂直方向皆类似高斯分布。在自由

空间传输,遵照高斯光束传输特性,向远场发散。我

们从理论与实验上证明, 定向棱镜谐振腔准分子激

光器,其近场是一个平顶分布, 远场能量高度集中,

是一种实用中接近于理想的光束。从传输因子 M
2

的光束质量评价标准来看,这种光束属于相干平顶

高斯光束,它可依有限个拉盖尔-高斯模的相干迭加

来表示
[ 6]

, 数值计算可得 M
2
接近于 1,有利于激光

器在激光通信,激光雷达,激光传输加工和生物医学

等方面的应用。
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