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可穿戴步态辅助技术在康复养老领域中
的应用

陶帅1，吕泽平2*，谢海群3*

摘要 步态作为一种个体的特异性生物学信息，应用于医疗健康、运动表现和生物识别等领

域。本文综述了当前的步态检测与分析技术的研究进展，及其在康复养老领域的应用。未

来伴随不同疾病队列研究的步态数据累积与疾病预测模型的建立，步态检测评估将在康复

养老领域具有更重要的应用价值和广泛的应用前景。
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中国人口老龄化增速，由此带来老年疾病与康

复医疗、健康与养老服务等压力问题。积极应对康

复养老领域压力，是实现健康老龄化，减轻社会经

济负担的关键。伴随物联网和互联网的高速发展，

智慧医疗、智能可穿戴设备、健康/疾病大数据等产

业兴起，为解决康复养老难题提供了新思路。通过

物联网内的可穿戴与环境感知设备对个体的生命

体征和行为活动等生物信息进行采集，将采集的数

据上传并与个体和群体数据进行比对分析，通过数

据积累、队列研究与模型建立，最终实现利用可穿

戴设备采集的生物信息数据掌握个体的全面健康

情况，并做出疾病风险提示与早期预判。
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1 步态概念

步态是指人行走时的姿态与特征，在广义层面

上，步态可以定义为一切下肢活动的信息与特征，

包括行走、跑动和其他一切涉及下肢活动的运动

等[1]。行走等活动的实施与完成是多个系统和器官

协同的结果，因此相关系统与器官的病变可以通过

步态异常反映[2]。越来越多的正常与病态步态研究

显示步态不仅可以作为康复训练的客观评价指标，

在一些累及认知功能域的老年退行性病变中，步态

异常在病程早期即可发生[3]。

步态参数具有时空二象性，其动力学特征可以

通过重心加速度等直观反映，步态参数主要包括时

间参数（跨步时间、支撑相、摆动相、步速、步频），距

离参数（步长、步幅、步宽、抬脚高度），角度参数（足

夹角、俯仰角、翻转角），动力参数（地返力、重心加

速度）[4]。正常步态参数在不同年龄分层、性别、身

高等背景下，有较大的取值范围 [5-6]，因此，个体周

期内步态参数的变化在步态康复与健康应用领域

更具有实际意义。此外，步态参数间的组合，如时

间与距离参数的组合，通常可以反映步态在单位时

间的变化率情况。研究表明，这些间接参数在双任

务等条件下，对一些认知退行性疾病的评判具有较

好敏感性。整个步态周期可以通过量化的步态参

数得以反映和重现，步态参数的准确性、灵敏性和

重现性使得步态逐渐成为一种生物标志物。

异常步态的发生源于涉及行走规划、控制与实

施的各个系统与器官，具有复杂的病理背景，根据

功能障碍可以大致分为畸形、肌肉无力、感觉丧失、

疼痛和运动控制受损，这些功能障碍可引起不同的

异常步态表现[7]。临床病态步态的检测逐渐受到重

视，步态检测能够量化异常步态参数的异常程度，

随着不同临床病症的病态步态累积，通过建立模型

和机器学习等方法，能够实现快速异常步态识别与

辅助诊断等功能。

2 步态检测与分析技术

根据检测设备的原理，步态检测技术大致可以

分为基于影像和基于传感器的两大类。基于影像

的步态采集设备应用最广泛的是立体视觉技术[8]，

该技术主要区别于单目视觉采集系统，利用摄像头

组获得目标的不同角度上的影像信息，通过视觉图

像处理得到深度等信息（图1（a））。利用该技术的

三维步态采集系统成本高昂，通常需要较大的空

间，同时要求精准的拍摄角度和靶标位置，环境中

的任何遮挡和干扰光点都会影响采集结果，临床实

际操作过程较为复杂，要求患者配合度高，同时涉

及多个产生误差的环节。其他基于影像的步态采

集技术还包括飞行时间的红外相机[9]和红外热成像

法[10]等。

基于传感器的步态检测技术，根据步态采集的

特点，一类是以行走界面传感器为结构基础的压力

垫（图 1（b）），通过步态周期的足底地反力的时间

和变化分布情况得出相关步态信息[11]，此类方法操

作比影像技术简单，缺点是无法采集行走过程中的

关节角度数据，而且供受试者行走的长度受限使通

过压力垫范围内采集的数据有限，而在一些病态步

态采集过程中由于受试者无法按照要求的范围行

走则无法完成测定；另一类就是可穿戴步态采集系

统（图2），这类系统得益于近年来传感器不断小型

化以及传输系统的进步，使具有高采样频率的无线

传输传感器模块开发成为可能。可穿戴步态采集

图1 三维步态实验室

Fig. 1 3D gait laboratory

（a）设置于步态实验室内各角度

的影像捕捉设备

（b）受试者行走压力垫表面
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设备常以鞋或鞋垫的形式，嵌入整合了压力传感

器、曲度传感器、加速度计、陀螺仪和惯性传感器等

电子元器件的模块来实时高精度地采集受试者步

态信息，包括步态的时空与动力学特征[12]。配合穿

戴于肢体和躯干的整合角度计模块，与足部信息结

合可以得出下肢与躯干的运动动态角度信息，可以

提供全面的个体步态信息。可穿戴步态采集系统

与其他系统相比，除具有实时性与高精度外，在应

用方面具有成本低廉、操作简单、患者配合度和采

集环境要求低等优势，并使日常步态的采集与检测

成为可能，具有广阔的医疗康复与养老监护领域应

用前景。

可穿戴步态检测设备除具有以上应用优势外，

后续的数据流处理在更深层次的步态数据分析挖

掘与临床队列研究方面具有较好的科研和转化利

用价值。由于原始采集数据是来自各种传感器的

直接测量值，步态信息全面充实，但传感器的高精

度也带来了底层数据采集时的高噪声背景，因此首

先需要对原始传感器数据进行滤波去噪处理，去噪

后的步态数据经步态算法处理得出全面的步态信

息[13]。对于临床步态研究，根据研究的临床队列设

计，随着受试者步态数据的累积，经过深度学习，利

用临床指征建模，最终可实现步态参数应用于相关

疾病的早筛早诊，以及康复疗效与药效评估和康复

方案制定；对于日常步态采集，可以跟踪随访个体

的步态变化情况，实现老年人异常步态监测和跌倒

风险提示等预警作用。

3 可穿戴步态辅助技术的应用

3.1 可穿戴步态辅助技术在康复领域中的应用

步态是康复效果评价的指标，步态检测与评估

在康复领域广泛应用。可穿戴步态辅助技术在康

复领域的应用，一方面是步态检测与评估，另一方

面是其他设备所不具备的康复训练过程中的表现

提升与保护作用。同时，可穿戴步态辅助技术使医

生可以远程监测管理患者的康复情况并给予远程

指导和随访，康复者也可以实现自我康复管理与康

复效果的跟踪，这些应用是高效、主动、智能康复实

现的基础。

可穿戴步态辅助技术已逐渐广泛应用于神经

系统疾病与不良事件的康复。

在神经内科患者中开展的可穿戴步态检测的

探索性研究中，对年龄在 40~89岁之间的 384名患

者，采用脚踝和下肢的可穿戴设备评估步态和平衡

缺陷，其中，39%没有步态和平衡缺陷，21%有步态

异常，11%有平衡缺陷，29%兼有步态和平衡缺

陷。初步研究结果显示，步态和平衡的缺陷在神经

系统相关住院患者中常见，在临床环境中使用可穿

戴设备来评估步态和平衡特征具有可行性，而且新

型可穿戴步态评估可成为病情评估，疾病进展和治

疗反映的客观指标[14]。

针对帕金森患者日常步态的研究，利用躯干部

位加速度传感器绘制受试者步态节律图从而定量

评定帕金森病患者日常生活中的步态障碍情况，结

合帕金森评定量表与冻结步态问卷，评估用药组与

对照组的步态变化情况。结果表明，采用司来吉兰

干预 24 h后，帕金森患者的步态波动情况得到改

善，与帕金森评定量表相比，步态的评估方法更加

敏感可靠，提示可穿戴步态辅助技术对于药物干预

后的药效评价具有良好的应用前景[15]。另外，一些

日常生活环境中帕金森病患者的步态训练和康复

系统整合了基于听觉提示和生物刺激反馈，结果显

示这种整合了互动刺激的步态康复训练可以取得

较好的康复效果[16]。

卒中引发的偏瘫等病症直接导致步态特征改

变。主要体现在速度降低、步态变化率提高、行走

图2 可穿戴步态采集设备与步态分析系统

Fig. 2 Wearable gait device and analysis system
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期间左右不对称性增加和支撑相延长等步态参数

的改变，此外偏瘫还可引起身体平衡与姿势障碍等

问题，进一步限制患者的活动性[17]。卒中康复的核

心目标即改善患者的活动障碍情况，而步态异常的

改善情况是评价康复效果的客观有效指标。利用

可穿戴步态检测设备对卒中患者的起立行走计时

研究发现，惯性传感器对于卒中患者的步态异常检

测具有敏感性和特异性[18]。此外，康复者在家中的

计划运动康复训练也很重要。因此可穿戴步态辅

助技术可以实现远程康复的实时监测和期间效果

评估。在远程康复计划中，监测康复者每日的活动

与步态信息，对于病情较重的康复者通过步态评估

给予进一步的康复计划调整和跌倒损伤等危险预

警并提示护理层级，实现医疗机构远程监护下的居

家自主康复。

认知功能是神经系统功能康复评定重要标准，

目前对于认知功能的评定主要依靠患者主诉、量表

评价和医生综合判断，具有较强的主观性。步态与

认知之间的关系已有较多的临床和科研证据 [19]。

步态检测设备应用于双任务、起立-行走计时等认

知功能域检测中，通过步态异常的程度能够反映认

知功能。目前比较敏感的步态指标是跨步时间变

化率和步速，即相应认知功能的情况能够通过执行

特殊任务下的步态参数反映。而可穿戴步态检测

设备使这一过程简便快捷并更能准确反映受试者

的日常行走情况。一些可穿戴设备的分析平台上

还整合了电子量表评定和平衡功能分析等其他相

关检测，从而可进行综合评定来判断认知功能的康

复情况。

在骨关节疾病与运动损伤康复过程中，步态评

估早已作为康复评价的金标准之一。在这些运动

器质性损伤的康复过程中，关键是伴随康复过程的

恢复性训练，强度不够达不到康复的预期，而超强

度则可以带来更加危害的二次损伤。因此，利用可

穿戴步态辅助技术可以设定足底压力强度、下肢弯

曲角度等限值，当康复者在训练过程中超出预设值

时发出警报，经过反复训练康复者逐渐掌握某个康

复阶段的强度，快速提升康复效果[20]。在一些运动

员外伤康复的过程中，可穿戴步态采集设备还可以

根据康复情况，针对特殊的运动表现要求给出康复

计划调整方案，使运动员在康复的过程中提升自我

的运动表现能力[21]。

3.2 可穿戴步态辅助技术在养老领域中的应用

人口老龄化和慢性病发病率的提高，使中国养

老和医疗服务负担沉重。健康老龄化背景下的养

老目标已经不局限于生命周期的延长，而更加注重

全周期的健康因素干预，以提高生命质量，即预防

疾病的发生，保证肌体的功能。步态异常随年龄增

长发生率显著提高[22]，一方面是源于机体老化，另

一方面则是神经系统等认知功能病变引起的步态

改变[3]。在养老领域中，步态评估与管理和远程步

态健康管理尚属起步尝试阶段。

在老年人生活环境中，步态异常监测与防跌倒

预警具有重要的意义。研究表明某些步态参数与

老年人跌倒风险密切相关，如时空步态参数和地反

力的变化率[23]。一项跟踪一年的队列研究选取了

319名老年人，一周连续使用固定于躯干的可穿戴

加速度计来评估老年人日常生活步态情况（稳定

性、可变性和对称性），同时通过问卷调查受试者的

跌倒风险并对跌倒发病率随访6~12月。研究者发

现，步速、步幅、步频、强度、变异性和对称性等步态

特征与问卷调查结果预测跌倒风险呈中度到高度

相关，交叉验证的预测模型具有较高的准确度，可

穿戴加速度计获得的日常生活步态质量可预测跌

倒[24]。基于可穿戴步态辅助技术的老年日常步态

采集监测设备可以长期记录老年人的步态参数并

产生步态变化趋势，对于步态参数的评估可以得到

跌倒的风险概率，当达到一定风险后可以提高看护

等级并限制出行范围，避免高风险的跌倒事件发

生，结合定位功能等模块可以实现危急情况下的老

年人定位追踪，提供紧急情况下的营救窗口期并降

低社会资源消耗。

延长老年人自理生活期，为老年人在家中独立

生活提供支持是降低养老负担的重要途径。认知

功能对维持老年人自理和保持社会参与度具有至

关重要的作用。在养老过程中，要对老年人的认知

能力重视并强化，达到延缓认知功能衰退的目的，

需要对老年人认知功能监测和定期评估，而认知功
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能可以通过可穿戴步态辅助技术采集的步态信息

间接反映，同时可结合运动能力和心肺功能等其他

关键生物指标共同综合评定老年人的健康状况。

以可穿戴步态辅助技术结合基于云的数据处理与

监控平台为依托的远程老年人监护系统可以为老

年人提供友好而有安全保障的社区与居家养老环

境，结合老年人其他的生理指标可实现综合的远程

健康管理与监护系统，当步态和生理指标异常时可

提示老年人主动就医，展开及时的干预措施（图

3）。另外，针对神经系统退行性病变的老人，可以

在社区与居家养老环境中实施个性化的反馈训练，

通过养老看护人员与远程医疗机构人员配合完成

日常生活的康复训练计划和定期的上门随访评估。

可穿戴步态辅助技术在养老领域的另一大应

图3 基于可穿戴设备的远程监护与医疗[25]

Fig. 3 Wearable devices based remote monitoring and medical service

用在于步态辅助机器人与装置的研发与应用。例

如，一种可穿戴式髋关节辅助机器人通过步态辅助

算法来改善老年人的步态功能、肌肉力量和心肺代

谢效率，与对照组个体相比，实验组的步态功能明

显改善，在辅助机器人的协助下可减少肌肉用力、

降低力产生的功。同时能够在老年人行走时改善

躯干的稳定性，降低跌到风险[26]。

4 结论

在通信物联层面，5G通信、传感器小型化、新

型材料传感器和集成芯片的研发一方面将进一步

优化可穿戴步态采集设备，使可穿戴步态采集系统

向无线化和精准化发展；另一方面通过智能步态分

析系统，累积临床队列研究对象和泛人口背景下的

步态信息并形成数据库，通过数据模型与人工智能

等手段对步态这一生物学信息的意义进行深度挖

掘和转化应用。

在社会经济与民生层面，借鉴发达国家社区与

机构康复养老体系下可穿戴与环境感知传感器的

成熟技术与应用案例，结合中国康复养老的特殊背

景，自主研发符合中国国情的智能康复养老环境体

系是缓解养老压力、提高社会经济效益、实现未来

中国健康老龄化的重要途径。
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Application of wearable gait-assist technology in the fields of
rehabilitation and elderly care

AbstractAbstract The gait is one part of an individual's specific biological information, in the fields of medical health, athletic
performance and biometrics. The wearable gait detecting system is a comprehensive system integrating hardware, software, data
processing analysis and gait algorithm, and is easy to operate and to acquire the gait information of the subject in real-time and
with high precision. It can be effectively used in the evaluation of the rehabilitation, the abnormal gait monitoring and the early
warning of the elderly in line with the needs of the rehabilitation and pension field in the context of our aging society. With the
accumulation of the gait data and the establishment of disease prediction models in different disease cohort studies, the gait
detection and evaluation will find more important applications with broad application prospects in the field of the rehabilitation
and the elderly care service.
KeywordsKeywords gait; wearable devices; rehabilitation; elderly care; intelligent health ●
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