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　 　 步态是指人或动物通过肢体一系列运动,使身体

沿着一定方向移动时的姿态和行为特征。 正常步态

通常具有稳定性、周期性、节律性、方向性、协调性等

特征,也具有个体差异性和周期间变异性等特征。 步

态影响因素很多,既包括神经、运动等多系统的耦合

协同作用,也与行为习惯以及外部环境相关。
步态研究的历史非常悠久。 早在亚里士多德

时代就有对步态的观测记录,中国古代也用“龙行

虎步”“大步流星”“举前曳踵”“微波凌步” “款款玉

步”等成语简练生动地描述不同步态。 19 世纪以

后,步态研究开始逐渐专业化,包括步态周期基本

要素的定义、利用摄影记录奔跑动作的次序、人体

行走动作的三维分析等。 20 世纪以来,随着科技的

快速发展,步态测量和分析技术都取得了长足的进

步,逐渐形成了相应的系统,并开始在临床诊断、康
复治疗等方面发挥越来越重要的作用[1] 。 目前,在
康复领域中,步态测量和分析已经成为功能评价的

必要组成部分。
步态研究包括主观定性观测方法和客观定量测

量方法。 主观定性方法主要通常用一系列量表对步

态进行观察评测,典型的量表如医师评定量表、威斯

康辛步态量表、索尔福德步态量表、爱丁堡视觉步态

量表、Tinetti 平衡与步态评定量表等[2] 。 尽管定性方

法在准确性和可重复性方面有一些争议,但由于操作

便利、成本低廉,仍在临床中广泛应用。
步态定量测量与分析技术目前已经形成了比

较成熟的方案和系统。 一个典型的步态实验系统

一般包括运动学、动力学、肌电以及能耗等组成部

分。 在测量方面,通常采用光学、惯性传感、高速摄

像、深度相机、柔性关节角度传感运动捕获技术获

取人体在三维空间内的运动轨迹变化,采用测力

台、足底压力测量系统测量着地过程中的地面反作

用力、压力分布,采用肌电系统采集运动过程中的

肌肉激活,采用心肺功能仪评估运动过程中的能

耗;在分析方面,通常把 1 个步态周期细分为不同

时相,并用步速、步频、步长、步幅、步宽、步向角等

参数描述时空特征,用解剖学上关键点位移、速度

和加速度,以及关节角度、角速度和角加速度描述

运动学特征,用多刚体逆向动力学计算运动过程中

的肌肉力、关节力矩以描述动力学特征。
近年来,康复领域中的步态研究,除了把传统

的步态分析方法和系统应用于脑卒中、脑瘫、帕金

森、阿尔茨海默病、肌骨损伤等具体病症的功能诊

断评价、治疗策略优化、康复训练反馈外,研究的热

点可以初步总结为 4 个方面:
(1)

 

基于虚拟现实技术的特定场景和任务模

拟逐渐被整合进步态测试和训练中。 例如:跌倒刺

激诱发、双任务 / 多任务设计、地形 / 路况模拟等,使
得测试环境更接近真实环境,同时也有助于实验室

训练成效向真实世界的迁移。
(2)

 

基于快速发展的可穿戴技术和柔性传感

器,实现在日常活动 / 特定任务中对步态进行连续

监测或对步态康复训练进行实时反馈,有助于进一

步提高评测的实用性和训练的有效性[3] 。
(3)

 

康复机器人(特别是外骨骼机器人)与人体

耦合的步态研究。 这是因为基于治疗、辅助不同目

标,以及基于主动、被动、主动辅助、主动阻力不同模

式,必须考虑机器人与人体相互作用对步态的影响,

787



才能实现机器人的精准控制,达到预期的训练或辅助

效果。 这方面的研究还包括基于脑机接口的运动意

图识别,以及助行器与人体耦合的步态研究等。
(4)

 

人工智能和深度学习技术在步态分析中

的应用,尤其是在基于视觉的步态识别方面取得了

一些重要进展,构建了 GaitSet、 PoseGait、 GaitPart、
HMRGait、3DCNNGait 等一些算法,同时深度增强学

习的一些算法也开始应用于人体运动的控制模型

中[4] 。 深度学习技术的引入,将有助于提高步态分

析时数据处理能力,以及主观评价指标和客观评价

指标的融合。
基于目前研究的现状,以及相关技术的发展趋

势和应用需求,康复领域中步态研究未来可以在

4 个方面开展更深入的研究。
(1)

 

步态参数的规范与整合。 目前,基于主、
客观步态评价方法,所提出的步态参数已经超过

100 个,而且根据研究和临床应用需求还在不断增

长。 尽管其中一些参数已经在临床应用中获得认

可,但仍有很多参数的信度、效度并没有得到很好

的验证[2] ;而且一些参数的提出原本有特定的背景

和场景,但一些研究在应用时并没有考虑这些因素

的影响。 这也是一些研究在同样实验范式下得出

结论不一致的重要原因之一。 因此,有必要进一步

规范步态参数的使用。 这包括两个方面工作:
 

①
 

在不同的应用场景下,对已有参数信度、效度的

验证;
 

②
 

通过传感器层次或者算法层次的多源数

据融合,改善数据质量和处理效果。 其中,变异性、
协调性等相关参数,以及基于深度学习等算法的数

据处理方法值得特别关注。
(2)

 

可穿戴步态监测和反馈系统的进一步优

化和应用。 尽管近年来可穿戴技术和系统的发展

非常快,也出现了许多应用场景的原理样机,但在

临床上的真正作用还需要进一步验证,一些技术还

需要进一步突破。 例如,在可穿戴方面应用最多的

惯性传感系统和足底压力系统,前者在复杂场景和

长时间应用时的漂移问题,后者在传感器耐疲劳

性、数目与布局(目前至少有 10 多种方案),以及对

地面反作用力和局部剪切估计等方面,都有根据实

际需求进一步优化的必要。
(3)

 

步态仿真方法和运动控制模型构建方面还

需要进一步提升。 对于步态仿真,一方面,从多刚体

模型向刚柔耦合模型发展,以及多刚体模型与有限元

模型的结合是一个重要趋势;另一方面,由于现有仿

真软件中所采用的模型多是基于正常人的特征和数

据,需要根据临床真实应用场景进行进一步的改进,
开发出适合特定病种的专用模型。 对于运动控制模

型,尽管现有模型已经可以在一定程度上模拟和解释

行走、跑步和爬楼梯等基本运动行为,但对于处理运

动策略规划、应对复杂环境等更高层的控制方面,还
需要构建更适宜的模型,特别是与生物力学优化和运

动意图识别的结合值得进一步深入研究。 研究结果

可以为康复机器人、康复辅具控制策略以及异常步态

的识别,提供有力的理论支撑。
(4)

 

步态数据集的建立。 深度学习算法在步

态研究中的应用是必然趋势,而数据集对深度学习

算法训练和验证必不可少。 但与其他领域研究相

比,步态数据集的数据量和数据类型都明显不足,
且大部分是基于视觉的正常人数据。 建立面向不

同功能障碍特征和康复评价 / 训练需求,基于不同

传感器的步态数据集,对于提升深度学习算法在步

态研究领域中的应用具有重要的推动作用。
综上所述,步态研究是康复领域的重要主题之

一,未来将为康复领域的功能评价诊断、治疗策略

优化、康复训练反馈提供更重要的支撑。
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