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摘  要 目的：分析下肢外骨骼机器人在脑卒中偏瘫康复治疗中的应用价值。方法：采用前瞻性研究方法，

选取 2021 年 1 月—2023 年 5 月衡水市中医医院收治的 86 例脑卒中偏瘫患者作为研究对象，依据随机数表法将患者

分为试验组和对照组。对照组 43 例患者予常规康复，试验组 43 例患者予下肢外骨骼机器人干预。两组患者均接受

8周治疗。比较两组患者的步行功能、运动功能及治疗满意度。结果：6 min步行试验（6MWT）、10 m步行测试（10MWT）
主体内效应（F 时点、F 交互）、主体间效应（F 组间）比较，差异有统计学意义（P<0.05）。6MWT、10MWT 有随时间

变化趋势，且组间存在差异。治疗 2 周、4 周、8 周，试验组的 6MWT 和 10MWT 结果均优于对照组（P<0.05）。与

对照组相比，治疗后试验组的步行功能更理想（P<0.05），Berg 平衡量表（BBS）评分更高，步频、步速更快（P<0.05）。

试验组总满意度较对照组更好（P<0.05）。结论：与常规康复干预相比，下肢外骨骼机器人能更好地改善脑卒中偏

瘫患者步行功能，有助于提高患者治疗满意度。
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Application effect of lower limb exoskeleton robot on 
rehabilitation of stroke patients with hemiplegia
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Abstract  Objective: To explore the effect of lower limb exoskeleton robot on rehabilitation of stroke patients with 
hemiplegia. Methods: A prospective study was performed on 86 stroke patients with hemiplegia who were treated in Hengshui 
Traditional Chinese Medicine Hospital from January 2021 to May 2023. The patients were divided into the experimental group 
(n=43) and the control group (n=43) using a random number table. The control group received routine rehabilitation intervention, 
while the experimental group received lower limb exoskeleton robot-assisted rehabilitation intervention. The two groups were 
both treated for 8 weeks. The walking function, motor function and treatment satisfaction of the two groups were compared.  
Results: There were statistically significant differences in the intra-subject effects (Ftimepoint, Finteraction) and inter-subject effects 
(Fintergroup) of 6-minute walk test (6MWT) and 10-meter walk test (10MWT) between the two groups of patients (P<0.05). 6MWT 
and 10MWT results showed a trend of change with time, and there were differences among groups. After 2 weeks, 4 weeks and 8 
weeks of treatment, the results of 6MWT and 10MWT in the experimental group was better than those in the control group (P<0.05). 
After treatment, the Holden walking function grade of experimental group was significantly better than that of the control group 
(P<0.05), the Berg balance scale (BBS) score, stride frequency and stride speed of the experimental group were higher than 
those of the control group (P<0.05). The total satisfaction rate was higher in the experimental group than that in the control group 
(P<0.05). Conclusion: Compared with the conventional rehabilitation intervention, the lower limb exoskeleton robot can better 
improve the walking function and treatment satisfaction of stroke patients with hemiplegia.
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脑卒中是一种急性脑血管疾病，由于脑部

血管突然破裂或血管阻塞导致血液不能流入大

脑而引起脑组织损伤，偏瘫是脑卒中常见的后

遗症之一，对患者的生活质量造成严重影响 [1-3]。 

传统的康复手段虽然有一定效果，但其治疗方

法较为单一，缺乏个性化的方案，患者容易产

生厌烦情绪，不利于治疗的继续 [4]。随着机器人

技术和智能控制技术的不断进步，下肢外骨骼

机器人已经成为研究的热点 [5]。这种机器人能够

根据患者的实际情况进行个性化康复训练，帮

助患者逐步恢复行走能力。尽管已有一些关于

下肢外骨骼机器人在康复医学领域的研究，但

其在脑卒中偏瘫患者的具体应用和效果评估方

面仍存在不足 [6-7]。因此，开展这一领域的研究，

对于完善脑卒中偏瘫患者的康复治疗方案具有

重要意义。基于此，本研究纳入 86 例脑卒中偏

瘫患者，对比分析了下肢外骨骼机器人的应用

价值，以期为脑卒中偏瘫患者提供更有效的康

复手段，提高其生活质量，推动下肢外骨骼机

器人在康复医学领域的进一步应用和发展。现

将结果报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  采用前瞻性研究方法，选取

2021 年 1 月—2023 年 5 月本院收入的 86 例脑卒

中偏瘫患者作为研究对象。纳入标准：①患者符

合 2019 年发布的《中国各类主要脑血管病诊断

要点》[8] 中关于脑卒中的诊断标准；②属首次发

病，入院后经CT或磁共振确诊；③年龄>18周岁；

④生命体征平稳，可开展康复训练；⑤病程小于

1 年；⑥认知功能较好；⑦依从性较好，配合开

展训练，签署知情同意书。排除标准：①合并关

节功能障碍，合并骨质疏松或骨折等限制步行疾

病；②合并严重心律失常、慢阻肺疾病；③有明

显视觉或听觉功能异常；④存在下肢外骨骼机器

人应用禁忌表现，如穿戴位置皮肤感染；⑤入组

前 3 个月内有肌张力药物应用史。依据随机数表

法，将患者分为试验组和对照组。对照组 43 例

患者予常规康复，试验组 43 例患者予下肢外骨

骼机器人干预。两组间一般资料比较，差异无统

计学意义（P>0.05），具有可比性，见表 1。

1.2  方法  两组患者生命体征均稳定，由同一

医生团队开展康复训练指导。

1.2.1  对照组  由康复师辅助开展步行训练，

避免出现人为治疗误差，主要包括步行训练、

常规康复训练，二者频率保持在每天 1 次，每

次 30 min，每周 6 次，持续 8 周（见表 2）。

1.2.2  试验组  除对照组干预方式外，试验组

采用深圳迈步机器人公司的 BEAR-H1 型下肢外

骨骼机器人开展室内地面辅助步行训练。开始训

练前，由康复师根据患者下肢长度及腰部宽度

调整外骨骼机器人机械臂对应参数。由康复师

辅助患者进行机器人穿戴，匹配患者个人信息

（包括腿长、偏瘫位置等）。开始训练时，机

器人通过采集患者健康侧步行及运动数据，实

施人机交互，以镜像控制患侧机器臂镜像运动，

下肢外骨骼机器人步行频率维持在 0.1~0.5 Hz， 

其助力等级有 1~5 级，在训练初期，设定频率

为 0.3 Hz，后续由机器人根据患者步行条件及能

力反馈调节至患者合适频率。试验组患者下肢

外骨骼机器人辅助步行训练30 min/d，每天1次，

每周 6 次，连续治疗 8 周。

1.3  观察指标

1.3.1  步行测试  于治疗前、治疗 2 周、治疗

4 周、治疗 8 周采用 6 min 步行试验（6-minute 

Walk Test，6MWT）、10 m 步行测试（10-metre 

Walk Test，10MWT） 评 估 患 者 步 行 功 能。

6MWT[9]：选择一个安静、开放的区域，长度适

宜，标记出起始线和返回线。患者尽可能快地

来回走，不要跑或走得太慢，在 6 min 内尽可能

走得远，记录其行走的总距离。10MWT[10]：选

择一个平坦、开放的区域，长度约 10 米。标记

出起点线和终点线，让患者从起点线处开始行

走，尽可能快地走过 10 米的距离，记录其走过

10 米所需的时间。

1.3.2  Holden 步行功能分级  于治疗前、治疗

后评估患者 Holden 步行功能分级 [11]，0 级表示

患者不能步行或需 2 人以上协助；1 级表示患者

需要 1 人连续不断地帮助才能行走；2 级表示患

者需 1 人在旁以间断的接触身体的方式帮助行

走，步行不安全；3 级表示患者需 1 人在旁监护

或用言语指导，但不接触身体；4 级表示患者可

在平地上独立步行，在楼梯或斜坡上行走需帮
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助；5 级表示患者在任何地方都能独立步行。

1.3.3  运动功能  于治疗前、治疗后采用 Berg

平衡量表（Berg Balance Scale，BBS）[12]、步频、

步速来评估患者的运动功能。BBS 通过 14 个项

目来评估患者的平衡能力。每个项目根据完成

的质量分为 0~4 分，总分为 56 分，分数越高平

衡越好。

1.3.4  患者治疗满意度  于治疗后采用科室自

制问卷对患者进行满意度评估，问卷含治疗效

果、服务态度、治疗专业性、治疗趣味性 4 个

维度，总分为100分。非常满意、满意、比较满意、

不满意分别为 100~90 分、89~70 分、69~60 分、

60 分以下。总满意数为非常满意、满意、比较

满意数之和。

1.4  统计学方法  所有数据均采用 SPSS 22.0 统

计学软件进行分析，计数资料如性别、卒中类型、

偏瘫侧、Holden 步行功能分级、治疗满意度用

例数（百分比）[n（%）] 表示，行 χ 2 检验；符

表 1  两组患者一般资料比较 [ x±s，n（%）]

Table 1  Comparison of general data between the two groups of patients [ x±s，n（%）]

指标 试验组（n=43） 对照组（n=43） t / χ 2 值 P值

年龄（岁） 61.23±7.41 61.70±7.96 -0.280 0.780

体质指数（kg/m2） 21.01±1.02 21.11±1.15 -0.427 0.671

病程（d） 87.28±20.21 89.16±22.47 -0.409 0.684

性别 0.191 0.662

  男 24（55.81） 26（60.47）

  女 19（44.19） 17（39.53）

偏瘫侧 0.047 0.829

  左 23（53.49） 24（55.81）

  右 20（46.51） 19（44.19）

卒中类型 0.063 0.802

  脑出血 11（25.58） 10（23.26）

  脑缺血 32（74.42） 33（76.74）

表 2  常规康复及步行训练的内容和方式

Table 2  Contents and methods of routine rehabilitation and walking training

训练项目 训练内容 训练方式

步行训练

负重 指导患者进行负重训练，逐渐增加重量和难度。

重心转移 指导患者进行重心转移训练，包括前后左右四个方向的转移。

地面步行 指导患者进行地面步行训练，从原地踏步开始，逐渐增加步数和速度。

坐站 指导患者进行坐站训练，从坐下到站起来，反复练习。

平板 让患者在平板上行走，可以调节平板的高度和倾斜度增加难度、强度。

上下楼梯 指导患者进行上下楼梯训练，从较矮的楼梯开始，逐渐增加高度和难度。

常规康复训练

日常生活功能 指导患者进行日常生活技能训练，如穿脱衣服、洗漱、进食、上厕所。

体位转移 包括从床转移到轮椅，从轮椅转移到马桶等。

功能性电刺激 通过特定的电刺激设备，刺激瘫痪的肌肉，帮助肌肉收缩和活动。

生物反馈 使用摄像头或传感器，观察和纠正患者的姿势和动作。

牵伸
由康复师或患者自己通过外部力量拉伸肌肉和关节，同时患者主动收缩肌肉，然后缓
慢拉伸至最大范围。

下肢肌力及关节活动 开展抗阻运动，如蹲下、抬起等动作。
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合正态分布的计量资料如年龄、病程、步行测

试指标、运动功能指标用均数±标准差（x±s）
表示，行 t 检验，两组多时点比较采用重复测量

方差分析，以 P<0.05 为差异有统计学意义。绘

图用 GraphPad Prism 8 软件。

2  结果

2.1  步行测试结果  6MWT、10MWT 主体内效

应（F 时点、F 交互）、主体间效应（F 组间）比较，

差异有统计学意义（P<0.05），6MWT、10MWT

有随时间变化趋势，且组间存在差异。治疗2周、

4 周、8 周，试验组的 6MWT、10MWT 结果优于

对照组，差异有统计学意义（P<0.05），见表 3。

2.2  Holden 步行功能分级  治疗前，两组

患者 Holden 步行功能分级比较未见显著差异

（P>0.05）。与对照组相比，治疗后试验组的步

行功能更理想，差异有统计学意义（P<0.05），

见表 4。

2.3  运动功能  与对照组相比，治疗后试验组

BBS 评分更高，步频、步速更快，差异有统计学

意义（P<0.05），见表 5。

2.4  患者满意度  与对照组相比，试验组的患

者总满意度更高，差异有统计学意义（P<0.05），

见表 6。

3  讨论

脑卒中是一组突发的局部脑血液循环障碍

引起神经功能障碍的疾病的总称，会导致患者肢

体瘫痪、肌肉萎缩和关节僵硬等 [13]。传统的康复

治疗方法虽然有一定的效果，但对于下肢功能的

恢复仍然有限 [14]。下肢外骨骼机器人作为一种新

兴的康复治疗手段，通过机械辅助和感觉刺激等

方式，帮助患者恢复下肢运动功能 [15]。近年来，

随着人工智能、机器学习等技术的不断发展，下

肢外骨骼机器人逐渐实现了智能化、个性化、精

准化的治疗。但国内外对于其在脑卒中偏瘫患者

康复中的应用及效果观察研究还处于探索阶段，

缺乏系统的理论体系和实践经验 [16-17]。因此，开

展相关研究具有重要的理论意义和实践价值。

周人龙等人 [18] 研究发现，对下肢功能障碍

患者实施移动式下肢外骨骼机器人训练干预能够

有效改善患者步行功能、抑郁状态。李飏安等人
[19] 发现，单侧穿戴式外骨骼机器人训练可有效地

改善亚急性期脑卒中患者步行功能。本研究中，

患 者 治疗 2 周、4 周、8 周， 试 验 组 6MWT、

10MWT 结果均优于对照组。分析原因在于，下

肢外骨骼机器人能够为脑卒中偏瘫患者提供有效

的运动康复训练。这种训练方式可以改善患者的

肌肉力量、关节活动度和平衡能力，进而提高患

者的步行能力和日常生活能力 [20]。通过持续的运

动康复训练，患者的下肢功能得到逐渐恢复，因

此 6MWT 和 10MWT 的结果会有明显提升。

从 Holden 步行功能分级结果来看，治疗后，

较对照组而言，试验组步行功能明显更好，BBS

评分更高，步频、步速更快。分析原因可能为，

下肢外骨骼机器人能够提供感觉刺激和反馈。

这种感觉刺激和反馈可以帮助患者重新建立神

经系统与肌肉之间的联系，促进神经系统的修

表 3  两组患者步行测试结果比较（x±s）
Table 3  Comparison of walking test results between the two groups of patients（x±s）

指标 组别 治疗前 治疗 2周 治疗 4周 治疗 8周

6MWT
（m）

试验组（n=43） 91.42±6.75 112.06±8.94a 129.62±10.75a 136.77±9.72a

对照组（n=43） 90.97±6.98 104.45±8.01 116.11±9.73 126.32±10.45

F值 F时点=748.669；F交互=18.653；F组间=25.239

P值 P时点<0.001；P交互<0.001；P组间<0.001

10MWT
（m/s）

试验组（n=43） 0.21±0.08 0.35±0.10a 0.44±0.09a 0.57±0.10a

对照组（n=43） 0.20±0.09 0.27±0.08 0.36±0.10 0.45±0.08

F值 F时点=358.761；F交互=11.130；F组间=22.087

P值 P时点<0.001；P交互<0.001；P组间<0.001

注：与对照组相比，ap<0.05
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表 4  两组患者Holden 步行功能分级比较 [n（%）]

Table 4  Comparison of Holden walking function classification between the two groups of patients [n（%）]

组别 分级 治疗前 治疗后 Z值 P值

试验组（n=43）

0级 16（37.21） 4（9.30）

-4.241 <0.001

1 级 14（32.56） 7（16.28）

2 级 6（13.95） 10（23.26）

3 级 4（9.30） 10（23.26）

4 级 3（6.98） 9（20.93）

5 级 0（0.00） 3（6.98）

对照组（n=43）

0级 15（34.88） 10（23.26）

-2.154 0.031

1 级 16（37.21） 12（27.91）

2 级 5（11.63） 7（16.28）

3 级 3（6.98） 7（16.28）

4 级 4（9.30） 7（16.28）

5 级 0（0.00） 0（0.00）

Z值 — -0.077 -2.170

P值 — 0.939 0.030

表 5  两组患者运动功能比较（x±s）
Table 5  Comparison of motor function between the two groups of patients（x±s）

组别 时间 BBS 评分（分） 步频（步 / 分钟） 步速（m/min）

试验组（n=43）

治疗前 31.33±3.65 16.07±3.02 5.43±1.62

治疗后 44.33±4.21 25.12±4.01 8.65±0.87

t值 -20.881 -20.583 -12.966

P值 <0.001 <0.001 <0.001

对照组（n=43）

治疗前 31.60±4.00 16.11±3.01 5.52±1.58

治疗后 38.65±5.48 21.60±3.89 7.12±0.65

t值 -8.831 -13.354 -7.610

P值 <0.001 <0.001 <0.001

组间治疗前
t值 -0.338 -0.062 -0.261

P值 0.736 0.951 0.795

组间治疗后
t值 5.380 4.132 9.236

P值 <0.001 <0.001 <0.001

表 6  两组患者满意度比较 [n（%）]

Table 6  Comparison of patient satisfaction between the two groups of patients [n（%）]

满意度 试验组（n=43） 对照组（n=43） χ 2 值 P值

非常满意 23（53.49） 12（27.91） — —

满意 10（23.26） 10（23.26） — —

比较满意 9（20.93） 13（30.23） — —

不满意 1（2.33） 8（18.60） — —

总满意度 42（97.67） 35（81.40） 6.081 0.014
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复和重塑。随着治疗的进行，患者逐渐适应了

下肢外骨骼机器人的辅助，并且逐渐学会自主

控制下肢的运动，从而提高了步行能力和运动

能力 [21-23]。从治疗满意度来看，试验组总满意

度高于对照组，这可能是因为，下肢外骨骼机

器人能够提供更加精准和个性化的治疗。这种

机器人可以根据患者的具体情况定制治疗方案，

更好地满足患者的个性化需求。相比之下，常

规的康复治疗方式可能缺乏针对性和灵活性，

无法满足患者的特定需求。下肢外骨骼机器人

能够提供更加全面和高效的训练 [24]，可以帮助

患者进行全方位的下肢运动训练，包括关节活

动、肌肉力量、平衡协调等。通过持续的训练，

患者的下肢功能可以得到全面恢复和提高。同

时，由于机器人辅助可以减少治疗师的工作量，

使得治疗更加高效，同时也减少了患者等待和

排队的时间，从而提高了治疗满意度。

综上所述，下肢外骨骼机器人用于脑卒中

偏瘫患者治疗是可行的，效果是确切的，其对

脑卒中偏瘫患者治疗工作具有重要意义，可显

著改善患者步行及运动功能，提高患者治疗满

意度。但本研究仅关注短期效果，对于长期效

果的稳定性和持续性未深入分析。未来需要进

一步观察治疗效果的持续性，以及患者回归家

庭和社会后的表现。
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