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摘要:
 

老年人跌倒是一项重要的公共卫生问题,随着老龄化加剧,老年人跌倒的疾病负担将持续增加。辅助机器人可以帮助老年

人进行肌肉锻炼、平衡练习及步态训练,以降低跌倒风险。此文总结辅助机器人在老年人跌倒预防中的应用类型、应用效果、老年

人和医疗保健专业人员对辅助机器人的接受度和影响因素,分析其优势与不足,为辅助机器人的研发设计提供参考,支持老年人

群及医疗保健专业人员进行跌倒预防管理。
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Abstract:

  

Falls
 

in
 

older
 

adults
 

are
 

an
 

important
 

public
 

health
 

problem,
 

and
 

the
 

disease
 

burden
 

of
 

falls
 

will
 

continue
 

to
 

increase
 

as
 

the
 

population
 

aging
 

intensifies.Assistive
 

robots
 

can
 

help
 

older
 

adults
 

do
 

muscle
 

exercise,
 

balance
 

exercises,
 

and
 

gait
 

training
 

to
 

re-
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the
 

risk
 

of
 

falls.This
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  老年人由于与年龄相关的生理机能衰退,如肌肉

力量、骨密度、关节灵活度和视力下降,以及糖尿病、
高血压等慢性疾病的高发病率,存在较高的跌倒风

险[1-2]。据统计,我国老年人群跌倒发生率处于较高

水平,60岁以上老年人跌倒发生率为19.3%[3]。老

年人跌倒会导致一系列不良后果,包括身体损伤、功
能衰退、医疗服务使用增加、社交活动减少,甚至死

亡[4]。随着老龄化的加剧,跌倒的疾病负担将持续增

加,预计2050年全球70岁以上老年人跌倒病死率为

2.18%,跌倒是老年人意外伤害致死的最主要原

因[5]。2022年《世界老年人跌倒预防和管理指南》[6]

指出,应重视老年人群的跌倒问题,针对社区、医院、
护理院老年人和特定临床老年人群进行跌倒预防干

预。常用的老年人跌倒预防措施包括运动、环境、药
物、心理和辅助技术干预[7],其中,预防老年人跌倒的

辅助技术是一个新兴领域。辅助技术是指为使人们

维持或改善功能活动、促进良好状态而开发的辅助产

品和相关系统及服务[8]。老年人跌倒预防辅助技术

主要包括可穿戴设备[9]、虚拟现实[10]、移动健康[11]及

机器人[12]辅助技术等。近年来随着智能传感器和算

法的进化,辅助机器人的配置和性能不断优化发展,
人机交互更加自然[13-14]。机器人可提供辅助扭矩和

阻力扭矩,支撑身体重量,辅助老年人进行肌肉锻炼、
平衡练习及步态训练,以改善肌肉功能、平衡控制和

步态,降低跌倒风险[15]。本文对辅助机器人在老年

人跌倒预防中的应用现状进行综述,分析其优势与不

足,为辅助机器人的研发设计提供参考,支持老年人

群及医疗保健专业人员进行跌倒预防管理。

1 辅助机器人的应用类型

1.1 手杖机器人 手杖机器人是指集成了机器人技

术和智能传感器的手杖,除具有传统手杖的支撑功能

外,还具备跌倒检测、异常步态识别等功能,具有体积

小、重量轻、灵活度高的特点。Naeem等[16]开发了一

种简单而有效的手杖机器人,由一根轻质铝棒和全向

移动平台组成,两者通过旋转接头相连,其预防跌倒

的策略基于零力矩点(Zero
 

Moment
 

Point,ZMP)理
论[17],当使用者在正面或侧面有跌倒趋势时,阻抗控

制器在0.5
 

s内将手杖机器人移动到一个理想的位

置,使ZMP保持在由使用者的足和手杖机器人形成

的三角形支撑多边形内,确保手杖机器人的稳定性,
实时预防老年人跌倒。老年人失去平衡时常因为惊

慌出现手部肌肉过度紧张或不协调,难以及时准确抓

住手杖。与传统手杖相比,手杖机器人的优势在于能

主动并快速移动到适当位置,帮助老年人保持平衡,
避免发生跌倒。
1.2 助行机器人 助行机器人主要由可移动车体、
起坐机构、手操盒等组成,协助使用者坐立和平面移

动[18]。如助行机器人SafeWalker,可按选定比例支

撑身体两侧的重量,其安全的全包裹设计可在患者无
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法保持安全直立姿势时解决姿势不稳定问题[19]。助

行机器人FriWalk支持老年患者在住院期间进行5
种运动锻炼,包括步行、单腿站立、踮足站立、等长运

动和从椅子上站立,以增强下肢肌肉力量并锻炼平衡

能力,进而避免住院期间发生跌倒,配备的平板电脑

支持临床专业人员进行远程评估和个性化指导[20]。
目前多数助行机器人存在体积较大、笨重、机动性不

足、对周围环境要求较高等不足,仍有较大改进空间。
Zhao等[21]提出一种老年人方便易用的室内助行机器

人,最大宽度在70
 

cm内,支持语音、步态和触觉等多

种交互模式,可语音召唤助行器机器人向声源方向移

动,嵌入触觉传感器的手柄支持使用者自行控制助行

器的速度,通过收集压力数据推断出使用者当前状

态,及时调整位置并提供支撑。
1.3 可穿戴机器人 可穿戴机器人可为老年人下肢

关节提供辅助扭矩和/或阻力扭矩,主要包括外骨骼

机器人和软机器人。外骨骼指为生物提供保护和支

持的坚硬的外部结构,外骨骼机器人可理解为结合了

人的智能和机器人机械能量的人机结合可穿戴装

备[22]。Shin等[23]开发了一种佩戴在髋关节上的外骨

骼机器人,重约3.9
 

kg,基于延迟输出反馈控制算法

计算扭矩值,由电机、角位置传感器和控制器组成的

致动器产生扭矩,在髋关节的伸展阶段提供辅助扭矩

以帮助伸展、减轻关节和肌肉的负荷,在屈曲阶段提

供阻力扭矩以进行肌肉训练、增强肌肉力量,辅助老

年人进行间歇步行运动,促进正确的姿势和运动锻

炼,从而预防跌倒。软机器人采用柔性材料作为基

体,是一种柔软、可变形的机器人,具有较强的顺应性

和舒适性[24]。Hu等[25]的研究显示,将可穿戴软机器

人佩戴于老年人足踝,足踝周围气动驱动的致动器为

踝关节外展提供缓慢调节的辅助扭矩,抵消背屈肌力

量下降的影响,从而减少老年人步态变异性,降低跌

倒风险。外骨骼机器人和软机器人在预防老年人跌

倒中存在一些区别,主要包括刚性/柔性材料、电/气

动驱动致动器和精确/渐进扭矩支持,选择可穿戴机

器人时应考虑使用需求和两者的特点。
1.4 社交机器人 社交机器人是一种通过遵循其角

色所附带的社交行为与规则,与特定人群进行密切有

效的互动或传递信息来满足心理或生理多维需求的

人工智能系统[26]。社交机器人通过语言、手势和动

作模仿人类互动,提供陪伴和情感支持。有研究表

明,社交机器人提供演示练习,并通过摄像机监测提

供实时纠正和正反馈,有助于提高老年人参与锻炼的

积极性[27]。Otago运动包含了热身运动、平衡训练、
肌力训练和行走4个部分,是较为成熟的针对老年人

预防跌倒的训练方式,跌倒预防效果已经过验证[28]。
Wilson等[29]使用 NAO 机器人执行 Otago锻炼计

划,NAO机器人的演示和口头指导内容由物理治疗

师预先编程,以期最大程度上与物理治疗师对老年人

的互动类似,包括社交对话、教育和实际练习3个部

分共约30
 

min,锻炼计划可根据老年人个人情况量身

定制。但由于技术限制,社交机器人进行动作演示的

范围有限,难以演示较为复杂的动作。

2 辅助机器预防老年人跌倒的效果

2.1 提高老年人平衡能力 随着年龄的增加,老年

人前庭系统、视觉系统和本体感觉系统衰退,平衡能

力下降。静态平衡是指在静止时保持稳定姿势的能

力,动态平衡是指在运动中或动作转换时保持稳定的

能力。研究表明,老年人平衡不良与跌倒及跌倒相关

伤害显著相关[30],包含动态和静态练习的运动锻炼

有助于改善老年人的静态和动态平衡,降低跌倒的可

能性[31]。Castelli等[32-33]使用辅助机器人 Hunova对

脑卒中及关节置换术后老年患者进行平衡治疗(每次

45
 

min,每周3次,共3周),辅助老年患者采用双脚

站立姿势进行站立练习,并逐渐过渡到单足支撑练

习,应用不同的扰动模式(弹性模式、流体模式)进行

训练。研究结果显示,接受辅助机器人干预的老年患

者在静态平衡方面,朗伯格指数和压力中心摇摆幅度

显著优于传统康复老年患者(均P<0.05);在动态平

衡方面,躯干运动、躯干中外侧方向摇摆和压力中心

前后方向摇摆的平均速度等指标显著优于传统康复

老年患者(均P<0.05)。Takano等[34]研究表明,对
于髋部骨折老年患者,使用辅助机器人进行2周的练

习(每周6次、每次180
 

min)比单独实施传统康复计

划能更好地改善平衡功能,结局指标包括Berg平衡

量表(Berg
 

Balance
 

Scale,BBS)得分、功能性前伸测

试(Function
 

Reach
 

Test,FRT)距离和计时起立步行

(Timed
 

Up
 

and
 

Go,TUG)测试时间。因此,基于辅

助机器人的运动锻炼有助于改善老年人的静态和动

态平衡能力,降低跌倒风险。
2.2 改善老年人的步态质量 步态障碍是指个体在

行走时表现出的步态不正常或不协调的状态,表现为

步伐不稳、行走速度缓慢、步幅减小、姿势异常等。与

年龄有关的认知功能下降,尤其是执行控制和注意力

下降,与步态障碍风险增加有关[35]。步态特征如行走

速度、步幅、步频、强度、变异性、平稳性、对称性和复

杂性等,可以预测老年人跌倒的可能性[36]。Adeniyi
等[37]应用助行机器人对独立生活的健康老年人进行

步态矫正,助行机器人的骨盆带固定于老年人髂嵴水

平,限制骨盆的过度倾斜或旋转,以增强步态协调性,
通过骨盆带施加外力实现随机扰动,激活周围肌肉以

保持步态稳定,结果显示老年人的步幅、步频较干预

前增加。Shin等[23]使用可穿戴髋关节辅助机器人对

年龄≥70岁的21名老年人实施为期4周(每次50
 

min,每周3
 

d)的锻炼计划,应用可穿戴式运动传感器

收集步态数据,研究数据表明步长较干预前增加。
Hu等[25]的研究纳入12名跌倒风险较低的老年人和
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12名跌倒风险中等偏上的老年人,要求参与者在无

软机器人干预、非主动软机器人干预(佩戴但不启动)
和主动软机器人干预(佩戴并启动)条件下在跑步机

上行走,干预条件顺序随机,使用节拍器控制参与者

的实际步频,并将其设置为48步/min、60步/min和

72步/min
 

3个水平。结果表明,无干预与非主动干

预对步态变异性没有影响,在48步/min和72步/
min的步速水平上,主动干预能显著降低中高跌倒风

险老年人的步长变异性,因此软机器人干预可能是预

防老年人跌倒的有效解决方案。
2.3 改善老年人跌倒相关心理问题 跌倒相关心理

问题包含跌倒恐惧、跌倒效能、平衡信心及结果预期,
其中结果预期在当前研究中应用有限,未得到广泛关

注。老年人普遍存在跌倒相关心理问题,跌倒相关心

理问题是老年人跌倒的重要危险因素[38-39]。Piau
等[19]的研究对70岁以上在康复病房住院的老年人

进行基于助行机器人的康复治疗,研究结果显示在康

复治疗中使用机器人作为行走辅助工具以降低跌倒

恐惧是可行的。Wilson等[29]招募了5名老年人接受

为期4周的社交机器人指导的锻炼计划,使用特异性

活动平衡信心量表评估平衡信心,干预前平衡信心得

分为82.8分,干预后提高到88.0分。说明辅助机器

人干预有助于降低老年人跌倒恐惧,增强对保持平衡

的主观信心,进而促进老年人正确应对跌倒风险,减
少跌倒的发生。

3 老年人及医疗保健专业人员对辅助机器人

的接受度及影响因素

3.1 老年人对辅助机器人的接受度及影响因素 机

器人的视觉形象、拟人化、动作特征等外部特征,易用

性、有用性、表达性等内在能力,对机器人温暖与能力

的知觉等人机交互因素均影响人类对机器人的接受

度[40]。辅助机器人帮助老年人进行跌倒管理,降低

跌倒风险,了解老年人对辅助机器人的接受度对相关

辅助机器人技术开发、功能设置及干预系统完善等至

关重要[41]。Pérez-Rodríguez等[20]在老年患者出院

时开展质性访谈,了解老年人住院期间使用 ACAN-
TO助行机器人的体验,评估其对助行机器人的接受

度。老年人反馈了助行机器人尺寸、重量、充电模式

的不足,但表示尽管存在一些性能问题,仍然喜欢助

行机器人,使用感受大多是积极的。另一项研究表

明,社区老年人普遍认为与社交机器人一起锻炼能增

加锻炼的机会,并且愿意在家中使用辅助机器人[29]。
Chu等[42]运用社会情感选择性理论(Socioemotional

 

Selectivity
 

Theory,SST)和补偿选择性优化模型(Se-
lection,Optimization,and

 

Compensation
 

Model,
SOC)两种老龄化理论来理解老年人对不同辅助机器

人的接受度和偏好,问卷结果显示老年人在态度、感
知适应性和感知实用性方面对服务型机器人的接受

度高于陪伴型机器人。一项老年人对社交辅助机器

人的技术接受度及影响因素的 Meta分析结果显示,
接受度的平均值为3.68分(满分5分),表明总体态

度积极,感知有用性、感知易用性和技术态度对老年

人接受社交辅助机器人有积极影响[43]。目前,老年

人对于辅助机器人的接受度较好,相对倾向于重视

辅助机器人的实用价值,偏好功能性强、拟人化、易
操作的辅助机器人。在未来的研究中应针对老年人

群设计并完善辅助机器人的外观及功能,在保证实

用性的基础上尽量减少老年人理解和完成有关操作

的难度。
3.2 医疗保健专业人员对辅助机器人的接受度及影

响因素 医疗保健专业人员在技术背景和经验、使用

目的和需求、培训和学习能力等方面不同于老年人,
两者对于机器人技术的接受度和偏好可能存在差异。
Pérez-Rodríguez等[20]基于技术接受度模型(Tech-
nology

 

Acceptance
 

Model,TAM)设计问卷,用于评

估用户对各种技术系统的接受程度,5名医疗保健专

业人员对助行机器人的技术接受度评分为46.6分

(满分60分),表明在实验阶段使用该系统的医疗保

健专业人员对助行机器人的接受度较高。另一项研

究表明,医疗保健专业人员总体上对辅助机器人的使

用持积极态度,但他们认为应注重数据保护和数据安

全问题[44]。Papadopoulos等[45]研究结果显示,护士

对辅助机器人的益处持肯定态度,但部分护士对辅助

机器人的故障率、隐私权保护、缺乏同理心产生的道

德困境等感到担忧。目前,医疗保健专业人员对于辅

助机器人的接受较高,对辅助机器人的安全性、伦理

问题、道德困境等方面的考量影响其接受程度。未来

应在临床应用中探究辅助机器人管理数据并保证数

据安全性的有效方法,在人机交互方面增强辅助机器

人的共情能力。

4 小结
辅助机器人在老年人跌倒预防中的应用通常有

4种类型,分别为手杖机器人、助行机器人、可穿戴机

器人和社交机器人。实施基于辅助机器人的跌倒预

防干预有助于提高老年人的平衡能力,改善步态质量

和跌倒相关心理问题。目前,老年人和医疗保健专业

人员对辅助机器人的接受度较高,两者关于接受度的

影响因素存在一定差异,老年人更关注于辅助机器人

的功能性、拟人化和易用性等要素,医疗保健专业人

员则考虑数据安全性和道德困境等有关问题。目前,
基于辅助机器人的老年人跌倒预防干预周期较短,4
周居多,且研究对象主要涉及脑卒中、关节置换术后、
住院患者、社区和健康老年人群,未来应在更长的干

预周期和其他不同疾病等特征的老年人群中进一步

验证干预效果。建议在构建干预方案时充分考虑老

年人和医疗保健专业人员的接受度,针对性地调整辅
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助机器人系统和干预流程,以最大程度符合利益相关

者的需求,并在家庭、社区、医院和护理机构推广应用

辅助机器人以预防老年人跌倒。
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