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摘  要 

背景：下肢矫形器能够帮助老年人，下肢有疼痛、病变的年轻人等患者更平稳、安全地行走。市面机械

膝关节的矫形器功能单一，适应症有限，不能满足大多数老年人、患者的需要。智能膝关节的下肢矫形

器效果良好，价格昂贵。目的：设计一个简单可靠、适应面广的机械膝关节。方法：调查机械膝关节产

品，了解不同类型的机械膝关节的原理在步态中起到的作用、适应症和失效形式。根据人体膝关节的解

剖特点，利用四连杆的相对瞬时转动中心位置可变等优势。同时基于人体的解剖特性、运动生物力学、

使用者下肢的运动障碍、机械原理来设计机械膝关节。结果：相比市面现有机械膝关节产品，四连杆机

械膝关节能更好地满足大部分患者的需求；相较市面智能膝关节产品，四连杆膝关节能控制支撑期和摆

动期的下肢运动，性价比高，允许大部分有需求的人士使用。结论：四连杆机械膝关节可以广泛用于批

量装配当中，提高患者群体的生活质量。 
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Abstract 
Background: Lower limb orthotics can help the elderly and young people with pain and lesions in 
the lower legs walk more smoothly and safely. Orthotics using mechanical knee joints on the market 
have single functions and limited indications which cannot meet the needs of most elderly people 
and patients. Lower limb orthotics using smart knees are effective but at the same time expensive. 
Objective: To design a simple, reliable, and widely adaptable mechanical knee joint. Methods: Inves-
tigating mechanical knee joint products to understand the role, indications, and failure modes of 
different types of mechanical knee joint principles in gait. According to the anatomical character-
istics of the human knee joint, the mechanical knee joint is designed based on the anatomical 
characteristics of the human body, motion biomechanics, movement disorders of the user’s lower 
legs, and mechanical principles by taking the advantage of the four-link’s relatively instantaneous 
rotation center varying. Results: Compared with the existing mechanical knee joint products on 
the market, the four-link mechanical knee joint can better meet the needs of the elderly, people 
with lower leg pain and instability. Compared with the smart knee joint products on the market, 
the four-link knee joint, which is cost-effective and can be used by most people in need, can control 
lower legs movements in the support phase and swing phase. Conclusion: The four-link mechanical 
knee joint can be widely used in batch assembly to improve the quality of life of patients. 
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1. 引言 

下肢矫形器广泛地用于骨科、神经外科、神经内科、外伤科、烧伤科、康复科等科室。下肢矫形器

的作用有稳定和支持、固定和保护、支撑和免荷、预防和矫正畸形、长度补偿、抑制痉挛、牵引等。 
下肢矫形器能帮助下肢存在疼痛、病变的人缓解痛感，同时避免人体膝关节病症加重：因成年人关

节软骨中胶原蛋白生成和更新的速度非常有限，故软骨再生能力很低，而现代人习惯在硬化路面上做长

跑等剧烈下肢运动来控制体重。这种重载的交变载荷会使半月板、关节唇的磨损速度大于再生速度，长

此以往会出现骨性关节炎等退行性病变[1]。下肢矫形器能减少骨和关节的轴向压力和摩擦力，矫正畸形，

恢复人体膝关节正常的力线，这对于减少疼痛、缓解病情非常重要[2]-[4]。装配下肢矫形器并让使用者穿

戴[5]-[7]，再辅以康复训练，并做好后遗症、运动障碍的三级预防工作，可以让患者顺利、尽快地康复，

回归社会。 
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在需要机械膝关节结构来控制人体膝关节的下肢矫形器中，不同种类的矫形器的结构、材料直接决

定其适应症、禁忌症和优缺点，以及装配复杂程度。内设传感器，自动化控制功能的智能膝关节产品性

能优越[8]-[10]，但价格过高，大部分人难以负担。因此设计一个结构简单、价格低廉、使用可靠的机械

膝关节可以造福广大人民。下肢矫形器的主要适应症如图 1 所示。 
 

 
Figure 1. The main indications of lower limb orthotics 
图 1. 下肢矫形器的主要适应症 

2. 市面矫形器产品的机械膝关节 

2.1. 概述 

机械膝关节的分类一般按照基于其对步态的控制效果和原理。首先对于步态的控制作用分为：手动锁

机械膝关节、单铰链机械膝关节、支撑期控制机械膝关节、支撑期、摆动期控制膝关节四种。按照结构和

原理，单铰链机械膝关节可以细分为自由机械膝关节、后置机械膝关节两种；支撑期控制膝关节只有电磁

锁智能膝关节一种；支撑期和摆动期控制机械膝关节可分为抱轴式刹车机械膝关节、液压阻尼智能膝关节。

其中电磁锁和液压阻尼智能膝关节含有传感器、控制电路、执行元件等，能实现自动控制，所以统称为智

能膝关节。支撑期控制是指改变支撑期到摆动期的开锁时机与支撑期到摆动期的自锁时机，机械膝关节

比人体膝关节锁定更牢固，因此能提高支撑期稳定性。摆动期控制是防止生理膝屈曲和伸展过快，可以

让患者更好地控制患侧下肢，也能避免人体膝关节突然快速屈曲，患者摔倒。下文将依次按图 2 介绍。 
 

 
Figure 2. The classification of lower limb orthotics in mechanical knee  
图 2. 下肢矫形器机械膝关节分类 
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2.2. 手动锁机械膝关节 

包括落环锁、拉线锁，利用构件之间的形锁合和力锁合，能够保证机械膝长期锁定在 0 度伸直位。

不容易解锁，只能直腿坐下或依靠别人帮助开锁。所以，该种机械膝适合于需要长期锁死在伸直位的患

者，如术后固定、固定在伸直位来矫正畸形和痉挛，以及人体膝关节稳定性特别差的患者。自锁机械膝

不适合经常行走的患者：因患侧迈步困难，故在上楼梯、上坡时容易失去重心摔倒。只能侧身上楼，行

走步态不美观、不方便，同时可能会加重患者心理负担；其次，直腿行走增加中心上下移动幅度，重力

势能消耗变大，进而会扩大能量消耗。 

2.3. 自由机械膝关节 

仅适用于无矢状面的运动障碍，故只适用于需要矫正冠状面的畸形、侧副韧带存在疼痛和病变、或

需要免荷的患者。 

2.4. 后置机械膝关节 

后置机械膝是在自由机械膝的基础上，向后平移回转中心。其延长伸膝力矩的杠杆，缩短屈膝力矩

的杠杆。虽然增大了支撑期稳定性，但在摆动期时患者很难屈膝摆动，因此后置机械膝关节仅适用于伸

膝肌 3 级，且屈膝肌 4 级及以上的患者。因为技师很难根据患者病情量化后置机械膝关节的转动中心相

对于人体膝关节协调轴(后文简称协调轴)的后移的距离，而一旦完成矫形器制作就无法调节回转中心位置，

不能适应患者在康复中的肌力变化，故对技师的要求很高。 

2.5. 抱轴式刹车机械膝关节 

患者自身的重力在支撑期使机械膝关节受到自上而下的压力，压力使得摩擦块和轴之间能够产生与

这种压力大小呈正相关的滑动摩擦力和静摩擦力。在最需膝关节稳定的跟着地时期，轴向压力最大，能

产生足够的摩擦力使机械膝关节锁死，提高稳定性；支撑期，其能保证机械膝关节不旋转，保证人体膝

关节锁死；预摆期，因压力随人体膝关节屈曲角度增大而降低，故摩擦阻力随之降低，便于人体膝关节

屈曲摆腿；摆动期轴向压力为 0，所产生很小的摩擦力可以防止人体膝关节膝屈曲和伸展过快，使步态

更安全、平稳；步态看起来和普通人相近。综上，这种机械膝关节能很好地适应人体膝关节的运动[11]，
兼具支撑期灵活性和摆动期稳定性。缺点是摩擦损耗大，发热量大，容易磨损和热胶合失效，需要定期

更换轴套等易损件，不适合我国夏天普遍高温的气候，和人民的消费和生活习惯。 

2.6. 电磁锁智能膝关节 

该关节通过传感器采集步态数据，微处理器推算步态周期[12]，控制系统间接调整机械膝的开闭程度，

进而控制开锁和闭锁时机。开锁时，增大电磁铁电流，磁力增大，其竖直分力大于重力、摩擦力的竖直

分力，锁块上移开锁，机械膝关节可以屈伸；关闭电流，锁块受重力克服摩擦力下降，机械膝关节锁死。

它对患者的关节挛缩、骨对线情况、肌力要求很高。优点：反应灵敏而智能；有诸如坐位、站立、自行

车等实用的模式方便患者使用。值得一提的是，当产品电量低时自动锁死膝关节来保证患者安全。缺点：

价格昂贵，每侧下肢装配价四十万；续航仅约 5 km，而充电时间十余小时；对于患者骨骼对线、关节活

动度和肌力要求特别高，绝大部分患者不满足；患者在上楼梯和坡道时人体膝关节要伸直到 0 度位以保

证电磁锁完全锁死，因此增加大量能量消耗，患者在用力强制伸膝的过程中容易失去平衡摔倒。 

2.7. 液压阻尼智能膝关节 

它的支撑期和摆动期控制的执行元件是一个双向活塞液压阻尼器，微处理器根据传感器数据推算步
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态周期，控制系统根据步态周期变化的速度，使电机转动，来调节调整螺旋上的阀芯的位置，进而调节

调速阀开闭大小，改变阻尼器阻尼大小，之后改变阻尼器对机械膝产生阻力矩的大小，拟和不同步态周

期不同肌肉的向心收缩和离心收缩的速度–力量曲线关系[13]，最终控制智能单轴膝关节在不同步态周期

的旋转速度大小，令患者安全平稳地行走。简单讲即利用单向阀，用两个油道、两个调速阀分别对支撑

期和摆动期的阻尼分别做控制[14]。优点是反应灵敏，安全平稳；低电量时能够保持阻力为一个较大值不

变，保证安全。旋转压缩调节阀的角度，记录通流面积在 100%、80%、60%、40%、20%和 0 的情况下，

小型液压阻尼缸在一个压缩行程下反馈的关节扭矩。为确保数据的准确性，将每组实验重复 9 次，并求

其均值，绘制折线图。显然，当通流面积调节到最大时，小型液压阻尼缸反馈的关节扭矩最小。经计算，

绘制小型液压阻尼缸压缩行程反馈阻力[15]。缺点：价格约百万；对患者的骨对线、畸形、肌力要求很高，

绝大部分患者不满足要求；因为管道、阀口尺寸小，患者站立和下蹲上厕所时，活塞到达阻尼器上下两

端，使污垢进入管道和阀门，液压系统易堵塞、易损坏阀门形状，出现阻尼器爬行现象，使智能膝关节

运动阻力如图 3 异常地增大，步态不顺畅；涉及到矫形器装配、机械、自动化等多学科知识，结构复杂、

精度高，难以排查故障元件，维修困难。 
 

 
Figure 3. Diagram of the hydraulic damping cylinder compression stroke feedback resistance 
图 3. 液压阻尼缸压缩行程反馈阻力[15] 

3. 四连杆机械膝关节设计 

3.1. 人体膝关节的解剖结构和特点 

人体膝关节由三个关节构成[16]-[18]，下肢矫形器主要研究胫骨和股骨之间的运动规律，以胫股关节

的运动代替整个生理膝的运动。胫股关节的骨性结构由胫骨关节面和股骨关节头组成，两者可以分别简

化为面和球，因此人体膝关节是一个五自由度的球面高副，即矢状面的旋转和两个坐标轴的平移、水平
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面的旋转、冠状面的旋转。但是在关节附属结构、肌肉的限制下，只能做两个自由度的运动，这两个运

动主要在三个面上发生。矢状面的自由度使人体膝关节的屈曲伴随平移，水平面的旋转如图 4 所示仅在

屈膝 90 度左右才有一定的活动度。 
 

 
Figure 4. Diagram of the practical teaching system of automation major 
图 4. 存在平面滚滑副的机械膝关节[18] 

3.2. 人体膝关节运动分析 

在人体膝关节屈伸过程中，人体膝关节瞬时转动轴(后文简称瞬轴)在冠状面上有小于 5 度的旋转，水

平面上有约 8 度的旋转[19]，基于以下三个原因忽略不计瞬轴在这两个面的运动：① 人体膝关节屈伸主

要是一个矢状面上的运动[20] [21]，人体膝关节的稳定性完全由矢状面上的瞬心位置决定，与瞬轴在另外

两个面的位置变化无关。② 临床经验得知，忽略冠状面和水平面的微小运动不影响下肢矫形器的舒适度

和功能。③ 下肢矫形器穿在患者裤子内，因此要求机械膝关节体积尽量小，避免影响患者工作和生活，

而增加冠状面和水平面的自由度，需增加复杂的零件，在保证体积小的前提下强度不够，如图 3 所示的

机械膝关节样机，违背了设计初衷。综上，四连杆机械膝和市面产品分析都只探究矢状面运动。 

3.3. 四连杆机械膝关节的运动分析 

机械膝关节从动件(小腿部分)瞬心的位置随机械膝关节屈曲角度变化而变化，支撑期和摆动期在不同

的位置，支撑期瞬心在下肢矫形器膝关节协调轴(后文简称协调轴)后上，摆动期在协调轴前下，因此能使

下肢矫形器兼具支撑期稳定性和摆动期灵活性：支撑期便于股四头肌肌力不足的使用者更轻松地站稳；

摆动期使腘绳肌弱的使用者容易屈膝迈步，特别是在上下台阶、跨越障碍时更轻松地使足廓清，避免足

拖地、摔倒。 
为了达到支撑期和摆动期的控制效果，矢状面上要实现一个自由度的转动伴随上下、前后方向的平
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动，因此选择能按照预定轨迹，同时实现三个方向上的平面机构，符合该条件的机构主要有四连杆和平

面滚滑副。机械膝的工作场合适合四连杆，不适合平面滚滑副。机械膝关节的运动场合：低速、能承受

重载和大的冲击载荷、疲劳强度好、结构简单、不易磨损、耐用可靠。而图 3 所示的机械膝关节有平面

滚滑副，平面滚滑副是高副接触，磨损大、不能承受冲击载荷，磨损后从动件的运动轨迹和图 5 的轨迹

不相符，因此不合适。 
 

 
Figure 5. The position of the instantaneous center of 
rotation trajectory of the tibia of the human knee rela-
tive to the anatomical structure 
图 5. 人体膝关节胫骨的瞬时转动中心轨迹与解剖结

构的相对位置[22] 

3.4. 四连杆的特点和相比市面产品的优势 

手动锁机械膝关节、单铰链机械膝关节适应症少，不适合老年人、下肢存在疼痛的年轻人的患者。

抱轴式刹车机械膝关节价格昂贵，不适合中国气候和人们的消费习惯，需要经常返厂维修。智能膝关节

性能优越，但符合使用条件的患者非常少，此外价格昂贵，续航短，结构复杂，故障率较高，维修困难

[23]-[25]。而四连杆膝关节模仿了人体膝关节的运动特点，兼具支撑期稳定性和摆动期灵活性，因此适应

症广泛，能用较低的价格，实现很好地功能，适合向更多人推广。 
临床装配中，PE、PP 制成的下肢矫形器虽然价格实惠，但是存在两大缺点，因此需要大约每三年更

换一次：这两种材料抗蠕变性能差，如果下肢矫形器受力较大，PE、PP 制成的下肢矫形器分别在使用大

约半年、一年以后会出现比较大的不可逆永久形变，使下肢矫形器适配度变差，效果变差，容易异常地

突出撑开裤子；由于这两种材料成型收缩率大[26]，成型后固化慢，因此矫形器的形状和石膏、泡沫材料

制成的阳型有一定差别。因此成年人可以选择金属支条、碳纤维和甲基丙烯酸树脂等材料制成的复合材

料矫形器，日常使用约十年不会变形，因此能长期保证功能稳定而不需要更换，降低矫形器花费成本。

对于下肢矫形器受力不大的轻症使用者，小腿和大腿部分也可以采用 3D 打印彰显使用者个性[27] [28]。 
因为下肢矫形器做成之后，大多数只能调整约 5 mm~1 cm 的高度来适应身高的增长，因此儿童、青

少年需要每 8~10 个月更换下肢矫形器来保证尺寸合适，压力区和释放区对应在患者身上的正确位置，保

证疗效。可以搭配油阻尼踝关节[29]。患侧结构性短缩应该做适当的补高措施[30] [31]。 
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4. 下肢矫形器未来发展方向——外骨骼 

4.1. 自身力源节能外骨骼[32] 

这是一款自身力源的下肢外骨骼，使用这种外骨骼比不穿戴(对照组)节省能量，而穿戴传统外骨骼比

对照组多消耗能量。因摆动期肌肉向心收缩的效率不高，肌肉为了维持关节稳定性和全身平衡，额外消

耗能量。该外骨骼把股四头肌群维持膝关节稳定性所做的额外功储存为电能；摆动末期腘绳肌伸髋伸膝

的效率低，该外骨骼释放能量，把电能转化为转矩，减少了能量消耗。而传统外骨骼忽略了软组织的储

能作用，在错误的步态周期，以不合适的阻力大小吸收了能量，使肌肉要对抗外骨骼做更多的额外功，

因此能量消耗比对照组更多。 
与没有外骨骼的行走相比，有伸展辅助行走在初始接触时平均增加了 6˚ (p = 0.012)，而站立时的最

大膝关节伸展增加了 12˚ (p = 0.001)。训练时间与外骨骼辅助下膝关节伸展的改善之间没有相关性(p = 
0.67)。姿势的变化与生物膝关节力矩的改变有关。在站立早期和晚期，使用外骨骼辅助行走时，平均生

物膝关节伸展力矩分别降低了 0.14 Nm/kg (36%, p < 0.001)和 0.25 Nm/kg (76%, p < 0.001)。在摆动阶段，

在外骨骼辅助的情况下，生物膝关节力矩在弯曲方向上增加了 0.06 Nm/kg (p = 0.005)。这种变化与摆动

阶段平均膝关节能量吸收增加 0.21 W/kg (269%, p < 0.001)相一致。有外骨骼辅助行走和无外骨骼行走的

早期和晚期的平均生物膝关节能力在统计学上没有差异。 
这款外骨骼与矫形器组合，能使老年人、患者安全行走、走的更远。如图 6 所示该外骨骼也能帮助

负重作业的工人提高工作效率，降低工作强度。 
 

 
Figure 6. Three experimental comparison of energy consumption 
图 6. 三个实验组能量消耗的对比[32] 

4.2. 能改善蹲伏步态的电动外骨骼[33] 

脑瘫患儿的蹲伏步态有两大障碍：一是让患儿下肢、躯干的整个运动链的关节和其附属结构畸形，
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程度不断加重，如果不加以治疗，会导致患儿残疾。二是随着畸形不断加重，走路姿态越来越差，因蹲

伏步态额外消耗的能量越来越多。该外骨骼能在使用者做行走训练时辅助其伸膝、伸髋。与对照组相比，

穿戴该款电动外骨骼能明显地改善肌肉的异常活动，增加伸膝、伸髋角度，并减少过度屈膝角度，调整

了下肢力线，把人体重心转移到合适的位置，改善蹲伏步态，使患者行走更加容易(图 7)。 
 

 
Figure 7. A motorized exoskeleton that improves crouching gait 
图 7. 能改善蹲伏步态的电动外骨骼[33] 

5. 总结 

随着我国经济水平不断发展，人们会越来越关注医疗健康，愿意增加投入，更好的提高生活质量，

这会使行业的技术向外骨骼方向发展，产品的电气化、智能化、仿生化水平将会不断提高[34]-[36]，造福

广大人民。 
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