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小腿残肢与接受腔的非线性有限元分析

杨海艳，　 吴　 晓，　 冯晓华
（西南交通大学 机械工程学院， 成都 ６１００３１）

摘要：目的　 研究残肢与接受腔生机界面力学特性及残端应力情况，为设计和优化小腿接受腔结构、提高其佩戴舒

适性提供理论依据。 方法　 针对释压稳定（ｃｏｍｐｒｅｓｓｉｏｎ⁃ｒｅｌｅａｓｅ ｓｔａｂｉｌｉｚａｔｉｏｎ，ＣＲＳ）接受腔，采用有限元软件 ＡＢＡＱＵＳ
分析残肢与 ＣＲＳ 接受腔界面应力分布情况，软组织采用非线性超弹性材料 Ｍｏｏｎｅｙ⁃Ｒｉｖｌｉｎ 本构模型，得到静止站立

中期残肢与 ＣＲＳ 接受腔接触界面正应力和剪切应力分布情况，并相应建立髌韧带承重（ｐａｔｅｌｌａｒ ｔｅｎｄｏｎ ｂｅａｒｉｎｇ，
ＰＴＢ）小腿接受腔三维有限元模型，将两者结果进行比较。 结果　 残肢与 ＣＲＳ 接受腔界面应力主要分布在胫骨内

侧、胫骨外侧和后肌群等承重区，与 ＰＴＢ 接受腔模型主要受力区域相似，ＣＲＳ 接受腔残肢末端平均界面应力较 ＰＴＢ
接受腔高 １９ ｋＰａ。 结论　 ＣＲＳ 接受腔具有较好的透气性且应力分布较合理，接受腔形状的不同可改变残肢与接受

腔生机界面应力分布，优化其设计有助于提高假肢穿戴舒适性。
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　 　 下肢截肢患者的康复一直是医学研究工作者

关注的重点课题之一。 安装假肢是残肢患者恢复

其正常肢体功能和外观的主要手段，而接受腔作

为连接残肢和假肢的介质，在传递载荷时起着重

要的作用，其设计的好坏直接影响假肢的功能和

使用舒适度。 目前国内使用较多的是髌韧带承重

（ｐａｔｅｌｌａｒ ｔｅｎｄｏｎ ｂｅａｒｉｎｇ，ＰＴＢ）小腿接受腔。 为避

免残肢末端承重，一般在 ＰＴＢ 接受腔底端留有空

间，但底端形成负压腔导致血液循环受阻，是形成

残肢肌肉萎缩的原因之一［１］ 。 全面承重（ ｔｏｔａｌ ｓｕｒ⁃
ｆａｃｅ ｂｅａｒｉｎｇ，ＴＳＢ）小腿接受腔能够较平均地把接

受腔压力分布在整个残肢上，但目前在制作技术

上做到均匀承重的取型较为困难［２］ 。 Ａｌｌｅｙ 等［３］

设计了一款以提高软组织力传递性为核心的释压

稳定 （ ｃｏｍｐｒｅｓｓｉｏｎ⁃ｒｅｌｅａｓｅ ｓｔａｂｉｌｉｚａｔｉｏｎ， ＣＲＳ） 接 受

腔，在有效传递运动的同时具有较好的透气性。
接受腔的设计直接影响残肢与接受腔受力情况，
故掌握其生机界面力学特性对优化接受腔设计起

到重要作用。
从 ２０ 世纪 ８０ 年代末开始，国内外学者建立

了一系列有限元模型，研究残肢与接受腔界面应

力。 张明等 ［４］ 考虑界面摩擦滑动条件和软组织

非线性，研究残肢和接受腔界面的压力、剪切力

分布情况。 Ｗｕ 等 ［５］ 通过压痕试验测量获得软组

织各区域的材料参数，并比较两种接受腔受力情

况。 贾晓红等 ［６］ 建立考虑预应力、惯性载荷和下

肢位置变化的非线性小腿残肢与接受腔有限元

模型，对行走阶段的残肢界面压力进行仿真研

究。 以往小腿残肢与接受腔界面应力研究大多

针对 ＰＴＢ 小腿接受腔，为了简化模型将软组织定

义为线弹性材料，这与软组织的非线性力学特性

略有偏差。 因此，本文根据软组织的材料力学特

性，将其定义为超弹性非线性材料，更接近实际

情况。 根据小腿解剖结构的特点，在 ＣＲＳ 小腿接

受腔的基础上，选择 ３ 处对软组织进行选择性预

压缩，承重区压缩而释放敏感区，并让残端适当

承重，减少“活塞效应”的同时，又避免骨骼与接

受腔之间软组织的空动，提高假肢功能性传递。
通过有限元方法模拟残肢分别穿戴 ＣＲＳ 与 ＰＴＢ
小腿接受腔站立时的受力情况，并进行分析

比较。

１　 非线有限元建模

１􀆰 １　 模型建立

为了得到准确的几何模型，对 １ 名男性患者小

腿进行 ＣＴ 断层扫描，获得软组织、骨骼二维断层图

像，扫描间隔为 ３ ｍｍ。 并通过 Ｍｉｍｉｃｓ １５􀆰 ０ 软件提

取各组织三维轮廓点云，每种材料的截面堆积起来

生成体模型。 整体模型由残肢、接受腔、软衬套和

接受腔组成，并假设衬套内表面与残肢外表面一

致，通过软组织外表面复制得到衬套内表面，向外

扩 ４ ｍｍ 厚度得到衬套外表面［５］，以同样方式获得

接受腔模型。 在 Ｍｉｍｉｃｓ 中，选用 ４ 面体单元对模型

进行网格划分，生成网格后将模型导入有限元软件

ＡＢＡＱＵＳ ６􀆰 １４ 中进行残肢静止站立时的模型受力

分析，残肢与接受腔结构模型如图 １ 所示。

图 １　 残肢界面应力分析三维有限元模型
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１􀆰 ２　 材料属性

由于生物组织材料特性较复杂，故运用有限元

分析对模型进行合理简化。 两个模型均采用同样

的材料属性，骨骼、衬套和接受腔被定义为各向同

性线弹性材料，骨骼弹性模量为 １０ ＧＰａ，泊松比为

０􀆰 ３；衬套弹性模量为 ０􀆰 ３８ ＭＰａ，泊松比为 ０􀆰 ３９；接
受腔弹性模量为 １􀆰 ５ ＧＰａ，泊松比为 ０􀆰 ３［７］。 假设软

组织为均质、各向同性、不可压缩，采用超弹性材料

Ｍｏｏｎｅｙ⁃Ｒｉｖｌｉｎ 模型［８］，它是以应变张量不变量为自

变量的应变能密度函数，表达式如下：
Ｗ ＝ Ｃ１０（ Ｉ１ － ３） ＋ Ｃ１１（ Ｉ１ － ３）（ Ｉ２ － ３） ＋

１
Ｄ１

（Ｊ － １） ２ （１）

３３２
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式中： Ｗ 为应变能密度函数；假定材料拉伸时的主

应变分别为 λ１、λ２、λ３， 则应变张量不变量 Ｉ１ ＝ λ２
１ ＋

λ２
２ ＋ λ２

３， 相对体积变化量 Ｊ ＝ λ１λ２λ３；Ｃ１０、Ｃ１１、Ｄ１ 为

Ｍｏｏｎｅｙ⁃Ｒｉｖｌｉｎ 模型本构参数，分别为 ４􀆰 ２５ ｋＰａ、
０ ｋＰａ、２􀆰 ３６ ＭＰａ－１。
１􀆰 ３　 边界条件和载荷

主要研究残肢静止站立状态下残肢与接受腔

界面应力，此时残肢受到重力以及与接受腔接触产

生的压力和摩擦力，故将骨骼与软组织采用绑定约

束，软组织与衬套之间采用面面接触，两者之间的

力学接触公式采用罚函数的方法，摩擦系数设为

０􀆰 ５，这种接触计算方法特别适合于非线性的大变

形接触问题。 共建立两个分析步［９］，模拟边界条件

非线性。
（１） 打开几何非线性选项，模拟残肢从自然状

态穿入到经过修型的接受腔，修型通过接受腔外侧

添加径向位移实现，修型区域为残肢胫骨外侧

（ｌａｔｅｒａｌ ｔｉｂｉａ，ＬＴ）、胫骨内侧（ｍｅｄｉａｌ ｔｉｂｉａ，ＭＴ）、后
肌群（ ｐｏｐｌｉｔｅａｌ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ＰＤ），修型量分别为 ６、
６、７ ｍｍ，释放区域向外拉伸 ３ ｍｍ 模拟对软组织的

释放［９］，以此模拟 ＣＲＳ 接受腔对软组织的预压缩。
同时约束残肢远端 ６ 个自由度，在残肢与上端面耦

合的形心处施加 ５０ Ｎ 载荷，确保残肢完全穿入接受

腔，产生预应力。 边界条件和加载方式如图 ２ 所示。

图 ２　 上端面耦合和边界条件、加载方式示意图

Ｆｉｇ．２　 Ｓｃｈｅｍａｔｉｃ ｄｉａｇｒａｍ ｏｆ ｃｏｕｐｌｉｎｇ， ｂｏｕｎｄａｒｙ ｃｏｎｄｉｔｉｏｎ ａｎｄ
ｌｏａｄｉｎｇ

（２） 模拟从完全穿入接受腔到垂直站立并承

重的状态，在（１）计算的基础上撤去远端约束和近

端载荷，将残肢近端进行全约束，并在接受腔底部

参考点施加 ６８０ Ｎ 集中载荷，该点与接受腔底底部

耦合，模拟静止站立时地面对残肢的反作用力。

作为比较，同时建立残肢穿戴 ＰＴＢ 接受腔模

型，骨骼与软组织、软组织与衬套边界条件与穿戴

ＣＲＳ 接受腔一致。 修型同样通过在接受腔上添加

径向位移实现，对髌韧带（ｐａｔｅｌｌａｒ ｔｅｎｄｏｎ，ＰＴ）、ＬＴ、
ＭＴ、ＰＤ 采取 ３ ～ ７ ｍｍ 向内的径向位移，对胫骨脊

（ｔｉｂｉａｌ ｃｒｅｓｔ，ＴＣ）、胫骨远端（ｔｉｂｉａｌ ｅｎｄ，ＴＥ）、腓骨头

（ｆｉｂｕｌａｒ ｈｅａｄ，ＦＨ）、腓骨远端（ ｆｉｂｕｌａｒ ｅｎｄ，ＦＥ）采取

２～４ ｍｍ 向外的径向位移［７］。

２　 非线性有限元计算结果

主要研究残肢与接受腔接触界面应力分布情

况。 截肢患者穿戴假肢时，法向作用力会对残肢进

行压迫，切向作用力会产生摩擦，两者联合作用会

导致残肢的不适和损伤。 因此，采用残肢表面法向

界面正应力和剪切应力作为分析的主要指标，并对

同一残肢分别使用 ＣＲＳ、ＰＴＢ 接受腔的受力情况进

行分析比较。
图 ３ 所示为残肢分别穿戴 ＣＲＳ、ＰＴＢ 接受腔站

立中期残肢法向界面正应力分布情况。 穿戴 ＣＲＳ
接受腔的残肢法向界面，正应力集中分布在 ３ 处选

择性压缩区域，最大法向界面正应力分布在 ＭＴ 处，
为 １４９􀆰 ５ ｋＰａ，其余区域 ＬＴ、ＰＤ 处最大法向界面正

应力分别为 ９２􀆰 ９、９０􀆰 ４ ｋＰａ［见图 ３（ａ）］。 穿戴 ＰＴＢ
接受腔的残肢受力部位主要集中在 ＰＴ、ＭＴ、ＬＴ、ＰＤ
处，最大法向界面压力应力发生在 ＰＴ 处， 为

２２３􀆰 ２ ｋＰａ；其余区域 ＭＴ、ＬＴ、ＰＤ 处最大正应力分

别为 １５９􀆰 ２、１３２􀆰 ８、１４９􀆰 ５ ｋＰａ［见图 ３（ｂ）］。

图 ３　 法向界面正应力分布正视和后视图

Ｆｉｇ．３ 　 Ａｎｔｅｒｉｏｒ ａｎｄ ｐｏｓｔｅｒｉｏｒ ｖｉｅｗｓ ｏｆ ｃｏｎｔａｃｔ ｎｏｒｍａｌ ｓｔｒｅｓｓ
ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｓ　 （ａ） ＣＲＳ ｓｏｃｋｅｔ， （ｂ） ＰＴＢ ｓｏｃｋｅｔ

图 ４ 所示为残肢分别穿戴 ＰＴＢ、ＣＲＳ 接受腔站

立中期残肢界面剪切应力分布情况。 残肢穿戴

ＣＲＳ 接受腔时，最大剪切应力情况分布在 ＴＥ 处，为

４３２
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４９􀆰 １ ｋＰａ。 其余剪切应力较大的区域为 ＰＴ、ＰＤ 处，
分别为 ３４􀆰 ８、３１􀆰 ９ ｋＰａ。 残肢穿戴 ＰＴＢ 接受腔时最

大剪切应力发生在 ＰＴ 处，为５７􀆰 ８ ｋＰａ，其他较为集

中区域 ＭＴ、ＬＴ、ＰＤ 处最大剪切应力分别为 ４１􀆰 ５、
３０􀆰 ７、２６􀆰 ９ ｋＰａ［见图 ４（ｂ）］。

图 ４　 纵向剪切应力分布正视和后视图

Ｆｉｇ．４　 Ａｎｔｅｒｉｏｒ ａｎｄ ｐｏｓｔｅｒｉｏｒ ｖｉｅｗｓ ｏｆ ｌｏｎｇｉｔｕｄｉｎａｌ ｓｈｅａｒ ｓｔｒｅｓｓ
ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｓ　 （ａ） ＣＲＳ ｓｏｃｋｅｔ， （ｂ） ＰＴＢ ｓｏｃｋｅｔ

图 ５　 残端法向界面正应力分布及按路径截取节点的应力曲线

Ｆｉｇ．５　 Ｃｏｎｔａｃｔ ｎｏｒｍａｌ ｓｔｒｅｓｓ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｓ ｂｅｌｏｗ ｔｈｅ ｒｅｓｉｄｕａｌ ｌｉｍｂ
ａｎｄ ｓｔｒｅｓｓ ｃｕｒｖｅ ｏｆ ｎｏｄｅｓ ｐｌｏｔｔｅｄ ａｌｏｎｇ ｔｈｅ ｐａｔｈ　 （ａ） ＣＲＳ
ｓｏｃｋｅｔ， （ｂ） ＰＴＢ ｓｏｃｋｅｔ， （ｃ） Ｓｔｒｅｓｓ ｃｕｒｖｅ ｏｆ ｎｏｄｅｓ

分别在 ＣＲＳ、ＰＴＢ 接受腔两个模型的残肢末

端按图 ５ 所示路径截取 ２０ 个节点的法向界面压

力，并绘制出界面应力曲线。 结果表明，穿戴

ＣＲＳ 接受腔时残肢平均界面压力比 ＰＴＢ 接受腔

高 １９ ｋＰａ。

３　 讨论

已有许多学者肯定了有限元分析方法在预测

残肢与接受腔界面应力分布情况和假肢设计改进

中的潜力。 Ｚｈａｎｇ 等［１０］ 通过有限元方法计算得到

小腿残肢穿戴 ＰＴＢ 接受腔时界面的界面应力和剪

切应力，发现应力主要集中在 ＰＴ、ＭＴ、ＬＴ、ＰＤ 处，
并与实验方法得到的结果进行比较，验证其有限

元计算结果的可靠性。 Ｌｅｅ 等［７］ 直接使用修型软

件模拟 ＰＴＢ 接受腔模型，通过对考虑修型导致的

预应力和忽略预应力的比较，得到两种情况下残

肢表面的应力分布情况。 将残肢穿戴 ＰＴＢ 接受腔

模型的计算结果与两者进行比较，得到结果与其

残肢与接受腔界面应力分布及大小较吻合，较好

地验证对残肢模型，包括边界条件、材料力学特

性，特别是软组织和大变形条件下的简化和假设

是合理可行的。
截肢后残端的肌肉萎缩一直是影响患者康复

的一个重要因素。 有研究发现，残端的废用是肌

肉萎缩的原因之一。 传统的 ＰＴＢ 假肢接受腔过分

强调承重区受力，而使压力敏感区如残端受力很

小甚至不受力，且制作 ＰＴＢ 接受腔时在底部常留

有空间，形成负压腔，影响残端血液循环。 ＴＳＢ 接

受腔实现了残肢与接受腔全接触，单位面积上的

平均压力减小，且残肢血供状况良好，但目前制作

过程做到全面均匀承重较困难。 并且以上两种接

受腔都为全封闭式，残肢透气性较差，患者运动出

汗后更加影响穿戴的舒适性。 ＣＲＳ 接受腔选择性

地对承重区进行压缩，使残端适当承重，释放压力

敏感区域，并选用弹性衬套进行过渡，可以帮助残

肢更均匀地分布接受腔给予的压力，增加悬浮能

力的同时也提高了患者穿戴假肢时的舒适度和透

气性。
本文通过非线性有限元方法研究残肢穿戴

ＣＲＳ 接受腔时接触界面受力情况，并与穿戴 ＰＴＢ 接

受腔时接触界面受力情况进行比较。 从计算结果

可得，接受腔形状直接影响了残肢与接受腔界面应

力分布区域与应力大小，穿戴 ＣＲＳ 接受腔时残肢表

面应力主要分布在被压缩区域，即适合承重的 ＬＴ、
ＭＴ 和 ＰＤ 处，应力敏感区应力较小，且与 ＰＴＢ 接受

腔相同区域的最大法向界面压力相近，残肢穿戴

５３２
杨海艳，等． 小腿残肢与接受腔的非线性有限元分析
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ＣＲＳ 接受腔时残肢表面应力分布合理。 两者剪切

应力分布区域不同，ＣＲＳ 接受腔集中分布在释放与

压缩的过渡区域，导致剪切应力较大。 应力作用于

残肢时，软组织不同区域对载荷的抗压能力决定患

者感受到的疼痛程度。 Ｚｈａｎｇ 等［１１］ 通过压痕试验

得到小腿残肢软组织各区域疼痛阈值、抗压值分别

为（０􀆰 ４５±０􀆰 １２）、（０􀆰 ６０±０􀆰 １５） ＭＰａ。 Ｗｕ 等［５］也通

过同样方法进行试验，两者试验结果较为吻合。 经

比较，残肢穿戴 ＣＲＳ 接受腔时软组织各区域，包括

小腿残肢末端应力均在其抗压范围内。 残肢末端

的适当承重有助于减缓残肢肌肉萎缩，但值得注意

的是，残端承重需要结合不同患者自身的负重能力

来设定。
本文初步研究残肢在静止站立时与 ＣＲＳ 接受

腔接触界面的应力情况，而行走过程中会加剧系统

的非线性特性，故应对行走状态下残肢与接受腔界

面开展进一步动态模拟仿真。 对 ＣＲＳ 接受腔的修

型通过添加径向位移实现，在今后的研究中需进一

步完善研究方法。

４　 结论

本文以小腿截肢患者为研究对象，定义软组织

为超弹性非线性材料，通过分步加载模拟非线性边

界条件，有效地简化了残肢与接受腔界面有限元模

型。 通过比较残肢静止站立时分别与 ＣＲＳ、ＰＴＢ 接

受腔接触界面的生物力学特性发现，穿戴 ＣＲＳ 接受

腔时残肢界面应力主要分布在 ＬＴ、ＭＴ 和 ＰＤ 处，残
端平均界面应力较 ＰＴＢ 接受腔高 １９ ｋＰａ，包括残端

在内的各区域应力均在软组织的抗压范围内，其应

力分布情况较合理。 研究结果有助于进一步了解

残肢与接受腔生机界面的力学特性，为设计和优化

接受腔结构、提高接受腔穿戴舒适性和建立接受腔

快速成型专家系统提供理论依据。
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