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上肢康复外骨骼重力平衡特性研究
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摘 要：为了辅助偏瘫患者进行上肢运动功能康复训练，研制了一种具有重力平衡特性的上肢康复外骨骼机

器人系统．首先介绍了外骨骼的机械结构设计以及基于Matlab/RTW环境的半物理实时控制平台．然后基于辅助平
衡法建立了系统重力平衡模型，通过添加零初始长度弹簧以及辅助连杆来平衡外骨骼和人体手臂在康复训练过程

中受到的重力．最后通过仿真和实验，比较不同平衡条件下所需要施加的关节驱动力矩和肱二头肌的表面肌电信

号强度．在仿真中，重力平衡状态下的平均关节驱动力矩为非重力平衡状态下的 14.89%．在两种不同任务的实验
中，重力平衡状态下的表面肌电信号强度分别为非重力平衡状态下的 57.61%和 63.49%．结果表明，实现外骨骼
的重力平衡可以有效减小工作过程中的驱动力矩以及能量消耗，并降低对驱动设备的性能要求．
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Research on the Gravity Balance Characteristics of an Upper Limb
Rehabilitation Exoskeleton
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Abstract: For the purpose of assisting stroke patients to perform upper limb rehabilitation training, a gravity balanced re-
habilitation exoskeleton robot system is presented. Firstly, the mechanical structure of the exoskeleton and the Matlab/RTW-
based semi-physical real-time control system are described. Then, the gravity balance model of the entire system is estab-
lished based on the auxiliary balance method. Several zero-free-length springs and auxiliary links are utilized to balance the
gravities acting upon the exoskeleton and the human arm during rehabilitation training. Finally, simulations and experiments
are carried out to compare the driving torque of each joint and the surface electromyogram signal (sEMG) activities of biceps
under different balance conditions. In the simulations, the average driving torque under the balance condition is about 14.89%
of that under unbalance condition. The sEMG activities under the balance condition are about 57.61% and 63.49% of those
under the unbalance condition while conducting two different experimental tasks. The results demonstrate the effectiveness
of gravity balance in reducing driving torques and energy consumption, as well as the performance requirement of actuators.
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1 引言（Introduction）

脑卒中俗称中风，是由于脑血管堵塞或破裂而

造成的急性脑血管循环障碍疾病，具有高发病率、

高死亡率、高致残率、高复发率等特点．据国家卫

生和计划生育委员会发布的《中国脑卒中防治报告

（2015）》，中风已经成为我国的第一死亡原因．我
国中风患者超过 1200万人，每年新发病例约为 150
万，其中死亡、致残率高于 75%．中风所导致的运
动神经受损会使患者出现偏瘫，造成患侧肢体的运

动功能障碍，给偏瘫患者的日常生活和工作带来了

极大阻碍，严重危害身心健康，而且还造成沉重的

经济和医疗负担．因此，脑卒中后偏瘫的康复治疗

已经成为现代康复医学和康复工程的研究重点和热

点 [1]．基于中枢神经系统的高度塑性理论的康复训

练运动疗法，其有效性已被神经康复理论和临床治

疗所证明．在传统的偏瘫临床治疗中，医师通常以

徒手方式对患者进行一对一的康复治疗，医师个人

的治疗手段、经验差异、主观意识以及疲劳程度会

直接影响治疗效果，治疗过程劳动强度大，护理成
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本高昂，而且医师和患者的数量比例严重失衡，难

以满足日益增长的医疗需求 [2]．

近几十年来，康复机器人已经成为神经功能

康复治疗领域的研究热点，它可以辅助甚至替代

医师为患者提供更加持续、有效以及更具针对性

的康复训练治疗，缓解康复医疗人力资源紧缺问

题，而且可以实时记录患者的治疗数据，为病情

评估和方案改进提供客观依据 [3]．由于人体上肢

的运动神经系统和肌肉系统要远比下肢复杂，因

此上肢偏瘫的康复过程更加困难和缓慢．上肢康

复机器人经过多年的发展已经取得了诸多的研究

成果，根据机械结构特点可以将其划分为末端牵

引式上肢康复机器人和外骨骼式上肢康复机器人．

末端牵引式上肢康复机器人通常只与患者的手部

或前臂单端接触，患者通过手持康复装置的末端

执行器来进行康复训练．其结构相对简单，操作

方便，但训练范围和效果有限，典型代表有 Hap-
tic Master [4]、 MIME [5]、 REHAROB [6]以及 ARM
Guide [7] 等．Haptic Master与 MIME将工业机械臂
与具有力反馈功能的末端执行器进行结合，能辅

助患者进行阻抗训练．REHAROB采用双臂并联式
结构，通过双臂协调控制实现患者被动训练治疗．

ARM Guide采用力／位混合控制策略，辅助患者沿
着直线轨道进行往复康复训练，提高患肢控制力．

外骨骼式上肢康复机器人具有可穿戴的特点，其

机械结构与人体手臂的解剖结构相类似，人机之

间的运动关节存在对应关系，而且具有多处连接

位置．外骨骼机器人结构相对复杂，运动协调性

要求高，但其训练模式多样，针对性强，典型代

表有 ARMin [8]、BONES [9]、RUPERT [10] 以及 Intel-
liArm [11] 等．ARMin和 IntelliArm采用伺服电机直
接驱动的方式，实现外骨骼各关节的位置／力控制，

整体结构相对笨重．BONES和 RUPERT利用气缸
和气动肌肉的驱动方式来减轻系统负重，但驱动能

力有限，控制复杂．

现有的上肢康复机器人往往没有考虑轻量化设

计，不合理的机械结构不仅增大了机器人系统的体

积、负重、功耗以及驱动装置的性能要求，而且在

系统发生故障时会造成系统失控和患肢坠落等隐

患，危害患者的安全．将重力平衡原理引入上肢康

复机器人的结构设计中能很好地解决这些问题．机

器人在重力场中的运动往往伴随着重力势能的变

化，因此需要克服自身的重力做功．机器人的重力

平衡是通过添加辅助机构来平衡所承受的重力作

用，实现在重力场中任意姿态的平衡稳定 [12]，即等

效于工作在失重状态．实现机器人系统的重力平衡

可以有效减小能量消耗，降低驱动装置的成本，优

化整体结构设计，改善工作过程动态性能和安全性

能，因此在工业机器人、医疗机器人以及其他特种

机器人等领域得到广泛应用 [13-15]．Agrawal等人对
2自由度平面机构以及 3自由度空间机构的重力平
衡问题进行了深入的研究 [16]，并基于重力平衡原

理设计了下肢康复外骨骼，能辅助患者的髋关节和

膝关节在矢状面中完成不同强度的康复训练 [17]．

本文基于重力平衡原理设计了一种用于辅助偏

瘫患者进行上肢运动功能治疗的外骨骼机器人．基

于辅助平衡法推导人机整体的重力平衡模型，通过

添加零初始长度弹簧以及辅助连杆来平衡系统受到

的重力．通过仿真分析和实验研究，验证了重力平

衡特性对于降低外骨骼关节驱动力矩与电机驱动性

能要求的有效性．

2 上肢康复外骨骼设计（Design of the up-
per limb rehabilitation exoskeleton）
图 1所示为上肢康复外骨骼系统整体结构示意

图，其主要由外骨骼执行机构、重力平衡装置、自

适应移动平台、伺服驱动电机、套索传动模块、支

架、移动轮椅、工业控制计算机及其外围设备与显

示模块等部件组成．外骨骼执行机构能实现肩关节

旋内／旋外自由度、外摆／内收自由度、前屈／后伸

自由度，肘关节屈曲／超伸自由度，前臂旋前／旋

后自由度，以及腕关节尺屈／桡屈、背屈／掌屈自

由度总共 7个自由度的康复训练．外骨骼肩关节机
构末端固连在自适应移动平台上，可以适应人体肩

关节在运动过程中的位置变化 [18]．外骨骼执行机

构采用套索驱动的形式实现驱动电机与执行机构的

分离以及系统整体的优化设计 [19]．伺服驱动电机

（SGMAV-2R8A0，安川）被固定在支架中，并通过
套索驱动模块将驱动力矩传递到各外骨骼关节．康

复训练对象可以坐在高度可调节的移动轮椅上，通

过柔性绑带与外骨骼上臂相连接，手部握紧末端的

操作手柄，并在外骨骼的辅助下进行康复训练．外

骨骼前臂和上臂的长度是可调的，可以满足身高范

围为 1.6 m ～ 1.9 m 的穿戴者的需求．外骨骼各关
节均安装有旋转电位器（WDJ22A-10K, OMTER），
用于检测关节位置，末端手柄装有 6 维力传感器
（ATI-Nano40，ATI），用于检测人机之间的交互力．
为了保证训练过程中的安全性，外骨骼各关节均设

置机械限位装置，保证关节运动范围小于人体极限

运动范围．此外，在出现紧急状况的时候，训练者

以及监护者均可以通过急停开关停止系统的工作．
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零初始长度弹簧以及辅助连杆组成了重力平衡装

置，能避免系统断电后出现安全隐患 [16]．
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图 1 上肢康复外骨骼整体结构示意图

Fig.1 Structure diagram of the upper limb rehabilitation
exoskeleton
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图 2 基于Matlab/RTW/xPC环境的半物理实时控制系统
Fig.2 Semi-physical real-time control system based on

Matlab/RTW/xPC environment

图 2所示为基于 Matlab/Simulink/xPC Target目
标环境与 Real-Time-Workshop（RTW）内核搭建的
上肢外骨骼半物理实时控制系统．控制系统的物

理硬件结构主要由外骨骼机械本体、传感检测模

块、数据采集／输出模块、伺服驱动模块等部件组

成．xPC Target目标环境采用宿主机结合目标机的
双机工作模式，在宿主机中运行基于 Simulink的参
数在线调整与代码自动生成环境，并通过 RS232串
口线将编译生成的可执行控制代码下载到目标机

中，目标机集成了高度优化的 32 位保护模式的实
时操作内核系统，可以控制系统物理硬件部分实现

控制代码指令．宿主机和目标机由 2 台工业控制
计算机（IPC-610H，Advantech Inc.）构成，目标机
中安装有高精度的模拟数据采集卡（PCL-818HD，

Advantech Inc.），用于实时采集关节旋转电位器与
6维力传感器的模拟反馈信号．此外，目标机还安
装有高分辨率的模拟输出卡（PCL-727，Advantech
Inc.），将控制算法的控制量转换为模拟量输出，并
通过伺服驱动模块控制外骨骼执行康复训练任务．

系统采样频率设置为 1000 Hz，并采用低阶 Butter-
worth滤波器对模拟信号进行滤波处理，滤波器截
止频率为 40 rad/s．

3 外骨骼重力平衡模型（Gravity balance
model of exoskeleton）
如果机械装置不需要施加关节驱动力，即可实

现在重力场任意运动范围内的静力平衡稳定，则称

其处于重力平衡的状态，此时系统等效于在零重力

环境下工作 [16]．重力平衡主要有配重平衡法和辅助

平衡法两种方式，前者通过合理添加配重使系统的

重心在运动过程中保持固定不变 [20]；后者通过添

加弹簧、连杆、凸轮等辅助元件，实现系统总势能

（重力势能和弹性势能的总和）在任意位姿保持恒

定 [21]．配重平衡方式具有简单可靠的特点，但是会

增大系统的体积和重量．辅助平衡方式便于实现系

统轻量化设计，适用性强，但实现过程相对复杂．

本文采用辅助平衡法来实现上肢康复外骨骼的

重力平衡，通过添加辅助连杆来确定系统整体的重

心，通过添加辅助弹簧来平衡肩关节旋内／旋外自

由度、肩关节外摆／内收自由度、肩关节前屈／后伸

自由度，以及肘关节屈曲／超伸自由度在运动过程

中受到的重力作用．由于前臂旋前／旋后自由度以

及腕关节尺屈／桡屈、背伸／掌屈自由度的运动对

系统整体的重心位置变化影响很小，因此在重力平

衡建模过程中忽略了这几个关节的运动．

图 3 所示为上肢外骨骼重力平衡模型（左图）
及其 D-H连杆坐标系 [22]示意图（右图），图中符号

的意义见表 1．为了确定系统整体的重心位置，外
骨骼肘关节位置分别安装了平行于上臂的辅助连杆

λ1与平行于前臂的辅助连杆 λ2，在运动过程中始终

保持平行四边形的结构．将辅助连杆 λ1 的长度调

整为 L1 −H1，辅助连杆 λ2 的长度调整为 H2，并且

有：

H1 =
m1β1

m1 +m2
+

m2L1

m1 +m2
(1)

H2 =
m2β2

m1 +m2
(2)

此时，任何姿态下系统整体的重心位置都可以

通过连杆交点（与点 C重合）来确定．此外，外骨
骼在点 P1 和点 C 之间以及点 P2 和点 P3 之间分别
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添加了零初始长度弹簧 K1 和 K2．零初始长度弹簧

具有弹簧伸长量与弹簧总长度相等的特点，可以

通过普通拉伸弹簧、钢丝绳以及滑轮的合理组合得

到 [16-17]．
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图 3 上肢外骨骼重力平衡模型示意图

Fig.3 Diagram of the gravity balance model of upper limb
exoskeleton

结合外骨骼运动学模型（由于运动学模型已在

课题前期研究 [19] 中进行了详细的推导和分析，因

此在本文不再重复描述），上肢外骨骼以及人体上

肢的重力势能 Vg 可以表示为以下形式：

Vg =−(m1 +m2)ggg · rrrSC

=−1
2
(gH1m1 +gH1m2)(c2 +

√
3s2s3)+

(gH2m1 +gH2m2)

(
c2c4 +

√
3s2s3c4

2
+ s2c3s4

)
(3)

其中，ggg表示重力矢量；rrrSC 表示系统整体重心位置

C相对于肩关节 S的位置向量；si = sinθi, ci = cosθi，

θi 表示机器人 D-H连杆坐标系中的关节坐标系 i和
关节坐标系 i+ 1 之间的关节角，即 xi 与 xi+1 之间

的夹角，正方向由 zi 定义．

由于点 P1 和点 C 之间的距离即为零初始长度
弹簧 K1 的伸长量，因此其弹性势能 Vs1 可以表示为

Vs1 =
1
2

k1 ∥P1C∥2

=
1
2

k1(b2 +H2
1 +H2

2 )+
1
2

k1bH1(c2 +
√

3s2s3)−

k1bH2

(
c2c4+

√
3s2s3c4

2
+ s2c3s4

)
− k1H1H2c4

(4)

表 1 重力平衡模型参数

Tab.1 Parameters of the gravity balance model

参数 参数描述

S,E,W,Q 肩关节、肘关节、腕关节、末端手柄

K1,K2 肩关节处和肘关节处的零初始长度弹簧

k1,k2 对应零初始长度弹簧的弹簧刚度

P1,P2,P3 零初始长度弹簧的连接位置

xxxi,yyyi,zzzi 坐标系 i的坐标轴单位向量

m1,m2 上臂和前臂的质量（包括外骨骼和人体上肢）

Cu,Cf,C 上臂、前臂以及系统整体的重心位置

L1,L23 上臂长度，前臂和手部的长度

β1 上臂重心位置与肩关节之间的距离

β2 前臂重心位置与肘关节之间的距离

λ1, λ2 平行于上臂和前臂的辅助连杆

H1 辅助连杆 λ2 与上臂的交点相对于肩关节的距离

H2 辅助连杆 λ1 与前臂的交点相对于肘关节的距离

d1,d2 点 P2 和点 P3 与肘关节之间的距离

b 点 P1 和点 S之间的距离

同理，点 P2 和点 P3 之间的距离即为零初始长

度弹簧 K2 的伸长量，其弹性势能 Vs2 可以表示为

Vs2 =
1
2

k2 ∥P2P3∥2 =
1
2

k2(d2
1 +d2

2)+ k2d1d2c4 (5)

系统总势能 V 可以表示为

V =Vg +Vs1 +Vs2

=
1
2

k1(b2 +H2
1 H2

2 )+
1
2

k2(d2
1 +d2

2)− (k1H1H2−

k2d1d2)c4 +(gH2m1 +gH2m2−

k1bH2)

(
c2c4 +

√
3s2s3c4

2
+ s2c3s4

)
−

1
2
(gH1m1 +gH1m2 − k1bH1)(c2 +

√
3s2s3) (6)

为了实现系统重力平衡，需要通过设置合适的

弹簧刚度 k1、k2 来消除式(6) 中的关节变量，使系
统的总势能 V 在外骨骼位姿变化过程中保持不变．
因此，弹簧刚度 k1、k2 需要满足如下条件：

k1H1H2 − k2d1d2 = 0

gH2m1 +gH2m2 − k1bH2 = 0

gH1m1 +gH1m2 − k1bH1 = 0

(7)

根据式(7)可以得到符合条件的弹簧刚度为

k1 =
m1g+m2g

b
(8)

k2 =
m1β1m2β2g+m2

2L1β2g
m1d1d2b+m2d1d2b

(9)

将式(8)、(9)代入式(6)，可以得到：
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V =
1
2
(k1b2+k1H2

1 +k1H2
2 +k2d2

1 +k2d2
2) =常数 (10)

可以看到，当弹簧刚度符合式(8)、(9)的时候，
系统的总势能恒为常数，即实现重力平衡．

4 仿真分析（Simulation analysis）
实现机构的重力平衡可以有效减小工作过程中

所需要的驱动力，降低系统的能量消耗以及对驱动

设备的性能要求．为了验证前述上肢外骨骼重力平

衡模型分析以及平衡辅助元件参数设计的正确性与

有效性，本文利用 ADAMS动力学仿真软件进行了

仿真．仿真模型包含上肢外骨骼虚拟样机模型以及

人体上肢模型．根据人体测量学理论 [23]，人体上肢

各部分的长度参数、质量参数以及质心参数可以近

似表示为关于身高 T 和体质量 M 的比例函数，如

表 2 所示．外骨骼参数可以通过虚拟样机模型得

到．假设人体的身高为 1.7 m，体质量为 60 kg，结

合式(1)、 (2)、 (8)、 (9)，可以得到实现系统整体重

力平衡所需要的弹簧刚度分别为：k1 = 0.32 N/mm，

k2 = 0.61 N/mm，辅助连杆的长度分别需要调整为

L1 −H1 = 138 mm，H2 = 60 mm．

表 2 人体上肢与外骨骼的测量学参数

Tab.2 Anthropometric parameters of the human arm and the exoskeleton

参数 m1 /kg m2 /kg L1 /mm L23 /mm β1 /mm β2 /mm

人体测量学比例 0.028M 0.016M 0.186T 0.146T 0.436L1 0.683L23

人体上肢 1.68 1.32 316 248 137.8 169.3

外骨骼 3.44 1.61 316 248 80 162

整体 5.12 2.93 316 248 98.9 165.2

设置外骨骼肩关节旋内／旋外、外摆／内收、前

屈／后伸自由度以及肘关节屈曲／超伸自由度的驱

动函数为以 5 s为周期的正弦轨迹函数，幅值分别
为 π/8、π/12、π/4 以及 π/6．仿真过程中需要比较
不同重力平衡状态下各关节在运动过程中所需要

的驱动力矩，可以通过设置不同仿真环境的弹簧

刚度来实现．在重力平衡状态（balanced）中，弹
簧刚度设置为 k1 = 0.32 N/mm，k2 = 0.61 N/mm；在
半重力平衡状态（semi-balanced）中，弹簧刚度设
置为 k1 = 0.16 N/mm，k2 = 0.305 N/mm；在非重力
平衡状态（unbalanced）中，弹簧刚度设置为 k1 =

0 N/mm， k2 =0 N/mm．图4所示为单个运动周期
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图 4 不同平衡状态下的关节驱动力矩比较结果

Fig.4 Comparison results of the driving torques of each joint under different balance conditions
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表 3 不同平衡状态下各关节驱动力矩均方根值

Tab.3 Root-mean-square values of the driving torques of each joint under different balance conditions

平衡条件
肩关节旋内／旋外自由度

/(N ·m)
肩关节外摆／内收自由度

/(N ·m)
肩关节前屈／后伸自由度

/(N ·m)
肘关节前屈／后伸自由度

/(N ·m)

重力平衡 1.4326 1.3610 0.6550 0.3478

半重力平衡 1.5281 7.5936 2.3396 1.0773

非重力平衡 1.5966 17.2398 4.3579 2.2553

内不同平衡状态下的关节驱动力矩仿真结果．表 3
所示为对应仿真条件下的关节驱动力矩均方根值．

根据仿真结果可以看到，由于肩关节旋内／旋外自

由度的运动不会改变系统整体的势能，因此不同平

衡条件下的关节驱动力矩基本相同，但外骨骼虚拟

样机中的弹簧连接位置以及系统重心位置与理论重

力平衡模型之间存在误差，因此驱动力矩不完全相

同；在其他关节自由度运动过程中，随着重力平衡

程度的提高，关节驱动力矩会大幅度下降，但是由

于平衡误差、关节摩擦力以及惯性力等因素，在重

力平衡条件下，关节的驱动力矩不会完全为 0．重
力平衡状态下的各关节驱动力矩均方根的总和为非

重力平衡状态下的 14.89%，仿真结果符合预期，验
证了所提出的重力平衡策略的有效性．

5 实验验证（Experimental validation）
人的肢体是通过肌肉的收缩来完成相应的运

动，而肌肉的收缩程度可以通过表面肌电信号

（sEMG signal）的强度来进行表征．人体上肢在
进行肩关节与肘关节运动的过程中，均涉及到肱二

头肌的收缩．因此，为了通过实验验证上肢外骨骼

的重力平衡节能特性，本文基于前述 Matlab/RTW
半物理实时控制系统，进行了主动康复训练实验研

究，分别在重力平衡状态和非重力平衡状态下，由

实验对象主动牵引外骨骼沿着预定轨迹进行康复训

练，并通过检测肱二头肌处表面肌电信号强度，比

较实验者在不同平衡状态下克服外骨骼阻力完成训

练所需施加的驱动力．表面肌电信号检测系统主要

由表面电极、肌电传感器、信号处理模块以及信号

采集模块构成，如图 5所示．原始表面肌电信号通
过表面电极与肌电传感器检测后，由信号处理模块

进行信号放大和滤波处理，并通过信号采集系统进

行实时采集，最后在宿主机中进行数据分析．

主动康复训练实验过程如图 6(a)所示，实验对
象（男，身高 1.7 m，体重 60 kg）的右上肢穿戴于
外骨骼中，并通过调整轮椅的高度以及外骨骼上臂

和前臂的长度，使人机之间的对应运动关节尽可能

重合，保证训练过程的协调性与舒适性．实验对象

图 5 表面肌电信号检测系统

Fig.5 The surface electromyography (sEMG) signals
measurement system

通过肩关节和肘关节的主动运动，操纵外骨骼的末

端操作手柄沿着预设的轨迹完成康复训练．上肢康

复外骨骼的肩关节和肘关节对应的伺服驱动电机均

运行于力矩工作模式，并在实时控制系统的控制下

保持输出力矩为 0，即伺服电机不提供驱动力．由
于本文所提出的重力平衡模型不涉及外骨骼的前臂

旋前／旋后自由度、腕关节尺屈／桡屈自由度以及腕

关节背伸／掌屈自由度的运动，因此在实验过程中

使用限位装置和制动器来对这些关节的运动进行约

束．预设运动轨迹如图 6(b)所示，A～D四个目标
路径点设置在外骨骼运动空间某冠状面中，目标路

径点水平方向的间距设置为W1 = 600 mm，竖直方
向的间距设置为W2 = 500 mm．实验对象需要完成
两种不同轨迹的训练任务，即轨迹 A → B →C → A
（任务 1）和轨迹 A → D → B → A（任务 2）．宿主机
中搭建了基于 Unity 3D开发工具的康复训练虚拟环
境，目标机中的模拟数据采集卡实时采集外骨骼各

关节旋转电位器的转角信息，并将其反馈至康复训

练虚拟环境中，调整虚拟模型的位姿．实验对象通

过显示界面可以实时了解外骨骼的实际位姿以及目

标路径点的位置．实验过程中，模拟数据采集卡需

要分别采集在不同重力平衡状态下执行不同任务过

程中的肱二头肌表面肌电信号，每种训练轨迹的完

成时间控制在 20 s～25 s 的范围内．在宿主机中进
行实验数据的处理和分析，计算每 100个相邻采样
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点的均方根值，将其作为对应中间时刻的表面肌电

信号值．

图 7所示为主动康复训练实验结果．可以明显
看出，重力平衡状态下人体肱二头肌的表面肌电

信号强度要低于非重力平衡状态下的表面肌电信

号强度．而表面肌电信号强度的变化可以定性地

反映出人体上肢抵抗外骨骼阻力以及自身重力所

需要施加的驱动力的不同，即信号强度越大，关节

驱动力也越大 [24]．此外需要注意的是，即使外骨

骼处于重力平衡状态，实验者在康复训练过程中

所需要施加的驱动力也并不为 0 ，即存在平衡误
差．平衡误差的来源主要有几点：首先是人体上肢

测量学参数与实际上肢参数存在偏差；其次是外

骨骼虚拟样机模型与实际样机存在偏差，而且弹

簧刚度往往是非线性的；最后是外骨骼运动过程

需要克服系统惯性力与摩擦力等作用．为了定量

分析不同平衡状态下表面肌电信号强度的变化，对

图 7 所示实验结果进行积分处理，由于各次任务
执行的初始时间和结束时间不完全相同，因此将积

分的时间区间设置为 [5 s,20 s]，图 8所示为表面肌
电信号对时间的积分结果（IEMG）．在执行任务 1
的过程中，重力平衡状态下的 IEMG值（6.36 V · s）
为非重力平衡状态下的 IEMG 值（11.04 V · s）的
57.61%；在执行任务 2 的过程中，重力平衡状态

下的 IEMG 值（7.46 V · s）为非重力平衡状态下的
IEMG 值（11.75 V · s）的 63.49%．实验结果表明，
重力平衡特性可以降低外骨骼在执行康复训练任务

过程中的能量消耗以及对驱动电机的性能要求．

C B

D A

(a) 

(b) 

W
1

W
2

图 6 主动康复训练实验

Fig.6 The active rehabilitation training experiments
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图 7 不同实验中的表面肌电信号比较结果

Fig.7 Comparison results of the detected sEMG signals in different experiments
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图 8 表面肌电信号对时间的积分值比较结果

Fig.8 Comparison results of the time integration of sEMG
signals

6 结论（Conclusion）
针对现有康复外骨骼机器人存在的能耗大、驱

动装置性能要求高等问题，基于辅助平衡法理论提

出了一种具有重力平衡特性的上肢康复外骨骼，通

过添加零初始长度弹簧以及辅助连杆来平衡外骨

骼和人体上肢承受的重力作用，使系统总势能在运

动过程中保持恒定．论文对外骨骼重力平衡特性进

行了模型推导、仿真分析和实验验证．仿真结果表

明，重力平衡状态下的平均关节驱动力矩为非重力

平衡状态下的 14.89%．主动康复训练实验结果表
明，在两种不同任务实验中，重力平衡状态下的肱

二头肌表面肌电信号强度分别为非重力平衡状态下

的 57.61%和 63.49%．本文提出的重力平衡理论具
有普遍适用性，可以应用于其它工业机器人以及特

种机器人的结构优化设计中．

未来工作将主要在本文的研究基础上，进一步

优化外骨骼的整体结构，实现轻量化设计．此外，

还将针对患者的实际需求进行多模式的康复训练控

制算法研究，例如自适应变阻抗控制、基于患者运

动意图识别的主动控制等．
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