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摘　要　目的 研究在膝关节锁定 、膝关节固定角度以及膝关节自然状态的站立条件下相同振动频

率不同形式的振动在人体下肢内的传递情况。方法 以摇摆振动和垂直振动作为激励施加与受试者足

底 ,进行三种站立条件下人体跟骨 、外踝 、胫骨外髁以及股骨外侧髁等处的振动测试 ,并运用转子动力学

全相位能量补偿法进行人体下肢的振动传递分析 ,得到了摇摆振动和垂直振动过程中 ,三种不同的站立

条件下人体跟骨 、外踝 、胫骨外髁以及股骨外侧髁等处的振动传递及振动加速度的分布。结果 在相同

频率条件下 ,与摇摆振动激励方式相比 ,垂直振动激励下人体下肢标记点加速度明显减小 ,振动传递比

较大;对同一个受试者垂 ,直振动在人体下肢的传递要比摇摆振动的传递稳定。此结果对于深入了解全

身振动对人体骨骼及肌肉的锻炼及骨科疾病的防护有一定的借鉴作用。
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【Abstract】　ObjectiveToinvestigatethetransmissibilityoftheswingandtheverticalvibrationinhuman

lowerlimbwiththreepostures, eg.thekneelock, kneeangleloekandkneenormalconditions.MethodsThe

swingandverticalvibrationswereaddedonthesubject' sfootsegmentsandthenthepointsonthecalcaneus,

lateralmalleolus, tibiallateralcondyleandfumerlateralcondyleweremonitoredwhenthesubjertswerewith3

postures.Thephasedifferencecorrectingmethodsofdiscretespectrum whichwerewidelyusedinrotor

dynamicsanalysiswereappliedinthetransmissibilityanalysis.Thetransmissibilityandenergydistributionof

markedpointsonthelowerlimbwiththreeposturesduringswingandverticalvibratingprocesswereobtained.

ResultsItwasindicatedthattheverticalvibrationaccelerationsofmarkedpointsinthesubject' slowerlimbs

weregreaterwithsameposturesthanthoseofswingvibration.Andthetransmissibilityratiosofthosemarked

pointofverticalvibrationwerealittergreaterthanthoseofswingvibration.Alsotheverticalvibration

transmissibilitywassteadierthantheswings' .

【Keywords】　transmissibility;verticalvibration;swingvibration;humandynamics

0　引言

近年来 ,由于低频低幅的全身振动对于骨骼和肌

肉系统的锻炼作用 ,在治疗和预防老年性骨质疏松 、航

天失重环境所导致骨丢失和肌肉萎缩的防护 ,肌肉锻炼
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和康复训练等领域中引起了国内外众多学者的关注。

研究表明 ,低频低幅的全身振动可以有效地提

高人体肌肉的力量以及肢体的爆发力 ,而且能显著

提高机体的平衡性。 S.Torvinen等人
[ 1-4]
对单次振

动(4min)、长期振动(4 ～ 8月)以及振动的后继效

应(振动 8月后恢复 8月)进行了详细的观察。结

果显示 ,低频低幅的左右摇摆式振动最能够有效地

增加肌肉的爆发力。在接受低频低幅振动刺激(15

～ 30Hz, 10mm, 3.5 ～ 14g)后 ,单次振动组被试者的

最大弹跳高度较振动前增加 2.5%,下肢肌力增加

3.2%,身体平衡性增加 15.7%;而在接受 2 ～ 4min/

日 , 3 ～ 5次 /周的长期振动后 ,最大弹跳高度较振动

前增加 7.8%,下肢肌力在振动 2月后增加 3.7%;即使

在接受长期振动 8月后恢复的第 8个月时 ,最大弹跳

高度仍然较振动前提高约 3.0%。R.R.Cosimo等
[ 5]
对

29名(15名实验组 , 14名对照组)绝经期后妇女进行为

期 6个月的振动观察 ,结果也表明 28Hz、2次 /周 ,

6min/次的振动刺激作用能有效的增加肌肉功和肌肉

收缩速度 ,但肌力的变化则不明显。

全身振动对骨形成的有效刺激是近年来关注的

另外一个热点 。 Rubin对 70名绝经期后妇女进行

为期 1年的振动治疗(30Hz, 10min/次 , 2次 /天 ,每

次间隔 >10h, 7天 /周),骨密度增加 3.35%
[ 6]
。提

示振动刺激能有效地刺激骨形成 ,防止骨质疏松的

发生。 WKate
[ 7]
对 20名脑瘫患儿的振动治疗表明 ,

90Hz、10min/次 、5次 /周 、持续 6月的振动刺激能够

刺激患儿松质骨的形成。另外 , C.Rubin、S.Judex、

J.M.Lamothe、Ward等人对大鼠 、火鸡及绵羊等动

物进行了时间不等的振动刺激
[ 8-11]

。实验结果表

明 ,实验动物的骨形成率 、骨密度值以及骨矿盐含量

均有明显的升高(分别增加 40% ～ 87%, 17.7%,

10.6%)。另外 ,研究也证实不同振动刺激可诱发

成骨细胞 mRNA的改变 ,这些研究都证实了振动对

骨骼系统有着有益的刺激作用 。

全身振动作为肌肉锻炼和骨丢失防治措施的作

用 ,目前已经得到肯定 ,但何种方式的振动更为合理

有效 ,似乎还有许多争议。因此 ,采取何种振动模式

才能取得最佳的效果 ,不同振动模式在身体内的传

递过程究竟是如何 ,成为影响人们进一步探讨有关

振动防护有效性和可能造成伤害的阻碍 ,开展相关

研究 ,对于解决这一问题 ,将有极大的帮助 。文中讨

论了垂直振动和摇摆振动在人体下肢的传递情况。

1　方法

1.1　受试者和实验设备

本研究通过三维光学测量系统 ,观察垂直振动

和摇摆振动在人体下肢的传递情况 。受试者为北京

理工大学研究生 ,男性 ,年龄 29岁 ,身高 171cm,体

重 61kg, 身体健康。实验中使用的测试系统为

Optotrak测试系统 ,垂直振动平台和摇摆振动平台。

图 1　右下肢标记点位置

Figure1Markdistributiononthesubject'srightlowerlimb

1.2　实验过程

测试过程中将 Optotrak测试系统的位移测试传

感器固定于受试者右下肢的骨性标志比较明显的位

置 ,外踝 (lateralmalleolus)、胫骨外髁 (tibiallateral

condyle)、股骨外侧髁 (fumerlateralcondyle)、髂棘

(iliaccrest)和振动平台 ,如图 1中的标记点。标记

点按照解剖学依据布置在受试者下肢骨性标志比较

明显的部位。每个标记点的采样频率设置为

300Hz。受试者足底振动平台使用垂直振动和摇摆

振动两种方式 。实验过程中受试者采用三种站立姿

势:膝关节自然条件(kneerelax)、膝关节锁定(knee

lock)和膝关节固定角度(kneeangle, 160°±2°)。

两种振动使用相同的振动频率 [ (29.5 ±0.2)Hz] ,
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两脚之间的距离为 25cm。振动过程中 ,每种姿势进

行 6次实验 ,要求受试者肩膀保持稳定 ,否则重新进

行测试 。为了减少受试者连续动作的疲劳的影响 ,

实验采集过程中安排有休息时间。

1.3　数据处理

实验过程中采集的位移数据为有限离散数据 ,必

将导致采集信号的能量丢失。数据理论分析表明:当

使用矩形窗进行数据采集时引起的幅值的最大误差为

32.6%;使用汉宁窗时引起的幅值最大误差为 15.

13%,引起的相位误差为 90°。必须对采集的数据进行

处理 ,以减小误差。机械工程中使用的全相位能量补

偿法 ,适用于离散谱的谱分析 ,可以将信号分析的幅值

减小到 1%内而相位误差减小到 10°。由于本实验过程

中使用振动激励的频率是特定的频率值 ,因此采集的

数据的频谱为离散谱 ,因此可以使用全相位能量补偿

法进行数据处理。对振动平台的输入激励信号和受试

者标记点的信号进行频谱分析 ,结果如图 2所示。

图 2　采集信号处理前后频谱图

Figure2　Frequencydomaincurvesoftheextramalleolusmark

beforeandafterprocessing

2　结果

2.1　摇摆振动条件下的振动传递分析

分析过程将振动平台 、试者右下肢脚外踝 、胫骨外

髁 、股骨外髁 、髂棘处的标记点定义为 P1、P2、P3、P4和

P5。则以振动平台 P1的加速度为参考点 ,各点振动加

速度比及各点加速在 x、y和 z轴方向(图 1)的分配比

见图 3。图 3中 ,图(a)为摇摆振动条件下三种姿势不

同测点的振动传递比;图(b)、(c)和(d)分别为膝关节

固定角度 、膝关节锁定和膝关节自然条件下各个测点

加速度在 3个轴向的分布图。图 3中横坐标的 1、2、3、

4、5对应于实验中的标记点 P1、P2、P3、P4、P5。

由图 3可以看出 ,三种不同方式踝关节处的传递

较大;膝关节锁定姿势时传递至膝关节的振动较其他

两种方式要大;膝关节固定角度时振动的分配主要集

中于 x, y两个方向;膝关节自然条件时踝关节和膝关
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节的振动能量主要分布于 y方向上;摇摆振动过程中 ,

不同的姿势对振动在各个轴向分配影响较大。

2.2　垂直振动条件下的振动传递分析

垂直振动过程中的标记点及其设定与摇摆振动

相同 ,其分析结果如图 4。图中横坐标的 1 ～ 5对应

于实验中的标记点 P1 ～ P5。由图 4可以看出 ,三种

不同方式踝关节处的传递较大;膝关节锁定姿势时

传递至膝关节的振动较其他两种方式要大;三种振

动方式中膝关节锁定姿势时的振动加速度最大而膝

关节固定角度最小;膝关节自然条件姿势时踝关节

和膝关节的振动能量主要分布于 y方向上 。

2.3　对比分析

对比分析两种振动在相同条件下的加速度可以

看出 ,在相同振动频率下摇摆振动时各个测点的加

速度远大与垂直振动条件的加速度 。振动在受试者

下肢的传递过程中 ,无论是摇摆振动还是垂直振动 ,

脚踝处的传递比较大。表 1为摇摆振动和垂直振动

时三种不同姿势 6次实验的数据统计。由表 1可以

看出 ,垂直振动过程中的振动传递变化较小;摇摆振

动过程中的振动传递较大。

表 1　摇摆 、垂直振动传递比数据

Table1　Transmissionofthemarkedpointswith
swingandverticalvibration

姿态 位置

摇摆振动

传递比

(R)

a

a/R

b

b/R

垂直振动

传递比

(R)

a

a/R

b

b/R

膝关节

固定角度

P2 1.5315
0.0692

4.52%

-0.0804

-5.25%
1.8228

0.0665

3.65%

0.0061

0.33%

P3 0.4849
0.0575

11.86%

-0.1146

-23.63%
0.4447

0.0516

11.60%

-0.088

-19.79%

P4 0.4549
0.0369

8.11%

-0.047

-10.33%
0.7426

0.0811

10.92%

-0.1688

-22.73%

P5 0.0613
0.0065

10.60%

-0.0052

-8.48%
0.0796

0.0016

2.01%

-0.001

-1.26%

膝关节

锁定

P2 1.3191
0.083

6.29%

-0.1961

-14.87%
2.2566

0.1059

4.69%

-0.2826

-12.52%

P3 0.7114
0.0526

7.39%

-0.077

-10.82%
1.2243

0.0566

4.62%

-0.1177

-9.61%

P4 0.8632
0.0975

11.30%

-0.2167

-25.10%
1.8468

0.1191

6.45%

-0.1202

-6.51%

P5 0.2051
0.0287

13.99%

-0.061

-29.74%
0.3116

0.0837

26.86%

-0.098

-31.45%

膝关节

自然条件

P2 1.0076
0.1735

17.22%

-0.108

-10.75%
1.4205

0.1261

8.88%

-0.1108

-7.80%

P3 0.3747
0.0692

18.47%

-0.0854

-22.79%
0.8891

0.0946

10.64%

-0.0395

-4.44%

P4 0.4424
0.0446

10.08%

-0.0401

-9.06%
0.9407

0.0678

7.21%

-0.0801

-8.51%

P5 0.1359
0.0012

0.88%

-0.0023

-1.69%
0.0464

0.0056

12.07%

-0.0039

-8.41%

3　结论

本研究中应用两种摇摆和垂直两种振动激励以
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及三种站立姿势观察振动在人体下肢的传递情况 。

分析结果表明 ,相同振动频率条件下摇摆振动加速

要远远大于垂直振动加速度;在不同站立姿势情况

下振动的传递也不相同 ,总体来讲垂直振动受试者

下肢的传递比较摇摆振动的传递比要大;相同的站

姿条件下垂直振动的传递较摇摆振动的传递要稳

定 。本文的研究对于深入了解全身振动对人体的效

应有一定的借鉴作用 。
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