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该文研究了发散式冲击波仪器的基本物理特性，使用动态压力感受装置测量发散式冲击波在10 Hz时各个压力段输出能量

的大小，在不同压力和频率下最终输出能量的变化范围和规律。发现压力和频率都对最终输出能量产生影响，相同的频

率时随着压力的上升，输出能量也随着增加，频率越高能量增加幅度越低。相同的压力时随着频率的增加，在较低压力

时输出能量上升，较高压力时随着频率的增加输出能量下降。针对临床不同疾病的治疗需求，可以根据治疗所需最佳能

量大小和规律而选择更加精确的治疗方案。
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The basic mechanical properties of a Radial Shock Wave Therapy Equipment (RSWTE) were experimentally studied in 
this paper. The output energy of the RSWTE working on the operation frequency of 10 Hz was measured by dynamic 
pressure transducer under the conditions of different operation pressure. The results showed that both operation 
pressure and operation frequency have effects on the output energy of the equipment. The output energy increases 
with the increase of operation pressure, and the magnitude of increased energy decreases with higher operation 
of frequency. With the increase of operation frequency, the output energy rises up in condition of lower operation 
pressure and drops off in condition of higher operation pressure. The accurate medical treatment should be selected 
with the optimized energy and condition according to the treatment requirement to different illness in clinical medical 
applications
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  0   前言

 冲击波是一种兼具声、光、力学特性的机械波，

在不同密度和声阻抗的物质中传播速度不同，并能在

界面上产生应力作用。冲击波自被人们发现并被用于

医疗方面以来，经历了很多的发展和变化，从最早用

于破碎泌尿系统结石治疗的大型聚焦式冲击波仪器，

发展到现在的体积越来越小而功能更加广泛的冲击波

仪器。现在的冲击波仪器根据输出能量波形的不同分

为两种，即聚焦式冲击波和发散式冲击波。聚焦式冲

击波具有光的传播特性，可以通过特定的半椭圆球反

射体将冲击波机械聚焦，经水囊内液体传递，作用于

病患局部。气压弹道式冲击波是由压缩气体推动金属

弹子撞击前端冲击波探头产生的机械波，由于这种方

式产生的波传播方式是发散式的，所以又称为发散式

冲击波。两种冲击波输出波形的差异见图1。 

　　

　　

 发散式冲击波的发展给临床疾病的治疗带来了

更多的选择，肌腱末端病[1]
、软组织劳损等[2]

，采用

体外应用发散式冲击波对上述疾病进行治疗，效果明

确，方法简单，值得推广。

　　目前，在临床治疗过程中并没有一个相对简单易

行的指标用来评价发散式冲击波的作用效果。而在临

图1 聚焦式冲击波和弹道式冲击波的波形差异
Fig.1 The difference between the focused shock wave and ballistic shock wave
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床应用过程中，会遇到多种复杂的病情需要冲击波进

行治疗。面对很多不同的症状，具体使用何种冲击波

探头、多大的压力和频率进行对症治疗才能达到最佳

效果，国内外一直都没有较好的办法来解决这个问

题。本实验中拟采用发散式冲击波输出能量的大小这

个指标来评价其对人体的治疗作用的差异。实验中通

过采用医疗市场上普及率较高的一种发散式冲击波设

备，研究在不同能量级和频率的条件下，最终输出能

量的大小及变化规律。这一研究成果将多个影响指标

简化为一个，并研究其余指标对最终输出能量的影响

规律。此规律的揭示，对于发散式冲击波的精确作用

具有很好的指导意义，更为发散式冲击波仪器在临床

的广泛应用提供科学依据。

  1  材料和方法

1.1  主要仪器和设备  
 实验中采用发散式冲击波仪器Swiss Dolorclast® 
(Electro Medical Systems SA, Switzerland)，可调压力

范围0~5×105 Pa，可调频率范围(0~20) Hz，机器自

配蓝枪的15 mm和6 mm标准探头。传感器采用江苏联

能YD-205动态压电压力传感器，使用TopView2000通
用虚拟仪器应用软件（四川拓普测控科技有限公司）

进行数据采集。　　

1.2  实验和测试方法

 采用压力测量装置，对发散式冲击波探头输出能

量进行测量。针对工作压力和工作频率对输出能量的

影响，将实验分为两部分。

1.2.1 工作压力影响

 通过改变压力大小，测量冲击波输出能量的大小

及变化规律。压力依次按照0.5×105 Pa、1.0×105 Pa、
1.5×105 Pa、2.0×105 Pa、2.5×105 Pa、3.0 ×105 Pa、
3.5×105 Pa、4.0×105 Pa的规律进行调节，频率为10 Hz。
分别测试15 mm和6 mm两个探头的结果，并进行比较。

1.2.2 工作频率影响

 通过改变输出频率，依次按5 Hz、10 Hz、15 Hz、
20 Hz调节频率变化，压力取1.0×105 Pa、2.0 ×105 Pa、
3.5×105 Pa三组进行分析。分别测试15 mm和6 mm两个

探头的最终结果，并将结果进行对比实验。

1.3  统计分析 
 每个实验结果重复测量3次。测量结果应用

SPSS13.0软件进行统计学分析，数据均以mean ± SD
表示，P < 0.05认为具有统计学差异。

  2   结果

2.1 发散式冲击波压力对输出能量的影响

 两个探头在不同压力(0.5×105 Pa、1.0×105 Pa、
1.5×105 Pa、2.0×105 Pa、2.5×105 Pa、3.0×105 Pa、
3.5×105 Pa、4.0×105 Pa)进行调节，频率为10 Hz。
15 mm探头在1.0×105 Pa、10 Hz时，TopView2000软
件所采集的wav数据变化波形见图2，其峰值约为3.53 
V，波峰上升沿0.011 ms，下降沿0.006 ms。具有冲击

波的高坡度高冲击力的物理特性。

 软件所得结果为电压(V)，经过换算最终为单位

面积能量值(mJ/mm2)，换算公式[3]为式（1）。

  

 其中p为压力，r为介质密度，c为介质声速，E
为能量，A为能量作用面积，t 为时间。

 经过换算最终输出能量(mJ/mm2)的大小及变化

规律见表1。10 Hz时，15 mm探头的最大作用能量在

12.071±0.45 mJ/mm2
，6 mm探头的最大作用能量在

8.563±0.85 mJ/mm2
。两种探头能量变化曲线(图3)，

冲击波能量的变化并不是随着压力的增加直线上升

的，这可能因为受多种因素的影响，使得能量与压力

的变化呈现非线性的关系。

 经过统计学分析(图4)，15 mm探头和6 mm探

头在相同频率(10 Hz)时能量输出有差异(P < 0.05)，     
15 mm探头输出能量大于6 mm探头。

2.2  发散式冲击波频率对输出能量的影响

2.2.1 15 mm探头输出能量变化规律

 15 mm探头在输出压力为0.5×105 Pa、1.0×105 Pa、
2.0×105 Pa、3.5×105 Pa时，选择5 Hz、10 Hz、15 Hz、
20 Hz等不同频率进行调节，分析其变化规律(图5)。

图2 TopView2000软件所采集的压力信号
Fig.2 The signal of pressure transducer by TopView2000 software 

——=——  p2(t) ● d t
E 1

r ● cA ∫ (1)

表1  10 Hz时15 mm和6 mm探头的能量范围（mJ/mm2
）

Tab.1 The output energy range of probes of 15mm and 6mm at 10Hz（mJ/mm2
）

压力(105 Pa) 0.5 1.0 1.5 2.0 2.5 3.0 3.5 4.0

15 mm探头 0.221±0.09 0.927±0.03 3.250±0.02 9.529±1.27 10.508±0.89 10.737±0.98 11.403±1.09 12.071±0.45

6 mm探头 0.096±0.02 0.495±0.07 2.113±0.23 4.287±1.01 4.773±0.89 5.926±0.06 6.191±0.21 8.563±0.85
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 图5(a)中可见，相同的压力时，不同频率对输

出能量的影响有统计学差异(P < 0.05)。图5(b)中可

见，较小压力时(0.5×105 Pa、1.0×105 Pa)随着频率

的增加，单个脉冲的能量随着上升；压力逐渐增加

时(2.0 ×105 Pa、3.5×105 Pa)随着频率的增加单个脉冲

的能量是逐渐下降的。图5(c)中可见，相同的频率时，

不同压力对输出能量的影响具有统计学差异(P < 0.05)。
图5(d)中可见，随着压力的增加，每个频率的单个脉冲

的能量都是增加的，频率越高时其增加的幅度变小。可

以推断，相同的治疗次数时，频率越低，单次脉冲的能

量越大，最终总的治疗能量比高频率的要多。

 所以，在应用发散式冲击波治疗疾病时，也应考

虑到频率的变化对治疗效果的影响。在选择较大压力治

疗时，频率应选择10 Hz以上，避免因单次脉冲能量过

大对人体造成损伤。有较厚的组织覆盖时，需要较大能

量进行治疗时就要调低频率以达到治疗最佳效果。

2.2.2 6 mm输出能量的变化规律

　　6 mm探头在不同压力和频率调节下输出能量的

变化规律见图6。图6(a)中可见，相同频率时，随着

作用压力的增加，最终输出能量也是逐渐增加的，

而且不同压力时输出能量的差异具有统计学意义          
(P < 0.05)。图6(b)中可见，相同频率时，随着压力的

图4 两种探头输出能量差异
Fig.4 The out put energy difference between two probes 

图3 两种探头的能量变化曲线
Fig.3 The output energy profiles of two probes with different operation pressure 

增加，较低频率（5 Hz、10 Hz）作用能量的增加幅

度大于较高频率（15 Hz、20 Hz）。图6(c)中可见，

相同压力时，不同的频率对输出能量的影响有统计学

差异（P < 0.05）。图6(d)中可见，相同的压力时，随

着频率的增加，1.0×105 Pa组的输出能量是呈现上升

趋势的，较高压力（2.0×105 Pa、3.5×105 Pa）组的

输出能量是呈现下降趋势的。

 6 mm探头的作用规律与15 mm探头相比较，

虽然两个探头在相同条件时的输出能量是有差异的      
(P < 0.05)，但是两个探头的冲击波输出能量随着压力

和频率变化的规律是相同的。

  3   讨论

 体外冲击波是一种机械性脉冲冲击波，具有

的特性是具有很强的压应力和张应力，高峰压达

到500× l05 Pa，能够穿透如液体和软组织的弹性介

质，到达人体组织内部发挥作用。

 本研究中提出了一个发散式冲击波作用评价的统

一指标：输出能量。并且实验中揭示了其余指标包括

图5 15 mm探头压力和频率对输出能量的影响
Fig.5 The influence of operation pressure and frequency 

on the output energy of 15 mm probe

 图6  6 mm探头在压力、频率调节下输出能量的变化规律
Fig.6  The influence of operation pressure and frequency 

on the output energy of 6 mm probe
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压力、频率等对于输出能量的影响规律。这一研究成

果在国内外相关领域中属于首次提出，有益于评价发

散式冲击波的作用效果和研究发散式冲击波在临床的

精确使用。而关于冲击波不同能量大小在临床上的应

用差异，相关研究比较多。

 Rompe等[4]把体外冲击波的能量大致分为低、

中、高三级：低于0.08 mJ/mm2为低能量；能量在

0.28 mJ/mm2左右，为中等能量；高于0.6 mJ/mm2为

高能量。通常低中能量无明显副作用，只有高能量的

冲击波在治疗中有一些较少的副作用出现，如出血或

神经损伤等。我们实验中得出的能量值较大，可能原

因是我们测量的是探头末端的能量，进入人体后会产

生衰减，最终作用于损伤区域的能量会变小。

 冲击波的治疗作用存在剂量-效应关系，不同

部位或组织所需冲击波的最佳刺激能量大小是不同

的。Haake M等[5]发现冲击波能量为0.01 mJ/mm2时

细胞间质出现裂隙，当0.25 mJ/mm2作用在组织上，

就会发现一些没有细胞的组织裸区。低能级的ESW
可以对组织进行修复。Kearney CJ等 [6]发现能量密

度在0.15 mJ/mm2时，骨膜生发层发现明显的增殖。

Hofmann A等[7]发现在冲击波作用24 h以后，骨生成

为剂量依赖性0.06 mJ/mm2时68.7%，而0.5 mJ/mm2

时为81.6%，在剂量为0.1~0.5 mJ/mm2时，碱性磷

酸酶活性增加。Steinbach P等 [8]发现冲击波对不同

细胞部位的最大有益作用能量是有差异的：细胞

膜0.12 mJ/mm2
，波形蛋白0.21 mJ/mm2

，线粒体

0.33 mJ/mm2
，核膜0.5 mJ/mm2

，微载体0.21 mJ/mm2
，

超过这个能量就会产生损伤作用。Wang Q等[9]使用

0.095 mJ/mm2的能量200次治疗量的发散式冲击波联

合微骨折术治疗兔子模型的软骨缺损，与单纯微骨

折术相比效果明显。井茹芳等[10]使用的发散式冲击波

压力(2.0~3.5) ×105 Pa，频率6~10 Hz，2 000次的治

疗量来治疗肱二头肌长头腱炎。孔莉等[11]使用能量为

0.16 mJ/mm2治疗腰背肌筋膜疼痛综合征。

　　发散式冲击波的量化指标有很多，包括压力、频

率、治疗次数、机器型号及探头，还有手持冲击波手

柄的压力也有影响。虽然临床上使用发散式冲击波时

间已久，但是由于量化指标多而杂乱，所以无法系统

评价发散式冲击波在临床不同疾病中的治疗效果。国

内外还未有相关研究来解决这个问题。

 在本研究中，我们提出了一种测量方法，使得精

确化应用发散式冲击波成为可能，在临床使用过程中

可以根据治疗部位和组织细胞的不同而选择相对应的

最佳刺激能量，从而达到最佳的临床治疗效果。避免

了临床上常见的“经验式”的发散式冲击波的治疗方

法。本研究利用两个不同的探头测量了发散式冲击波

应用的规律，包括压力、频率等对冲击波输出能量的

影响。虽然探头不同，输出能量也有差异，但是压力

和频率对冲击波的影响规律是相同的，该结果具有一

定的普遍意义。这就使得针对临床中遇到的复杂情况

可以利用冲击波的变化规律灵活处置，争取达到最佳

治疗效果。将发散式冲击波模糊的作用范围精准化的

研究，为发散式冲击波的不同临床效果比较提供了基

础，对于发散式冲击波在临床疾病治疗的精确应用和

广泛推广提供了科学依据。

 由于影响冲击波使用效应的因素较多，体内环境

非常复杂，不同组织对能量的衰减系数也不一样，各

部位所需的能量大小也不同，本实验中可能存在部分

误差，为了得到更加具有指导意义的数据，还需在下

一步实验中加以改进。
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