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人体足具有负重支撑，缓冲振动，进行走、跑、跳等活动

的功能，同时也与人体的生理机能密切相关，又被称为人体

的“第二心脏”。人体足底压力分布主要是反映有关足的结

构与功能和整个身体姿势控制等情况，通过测试和分析足底

压力情况，可以获取人体在静态和动态下的生理和病理等方

面相关的力学参数和机能参数[1]，是步态分析的重要组成部

分。

任何踝足解剖结构或运动系统的病理学改变，即使是微

小的，都将影响其吸收冲击力、推动身体前进及稳定的功

能。目前人们穿的鞋子各式各样，有坚硬的靴子也有柔软的

平底鞋，而不同种类的鞋会改变踝足部的生物力学，对人体

正常的生理机能产生影响，甚至会导致一些病理情况的发

生。长期穿不合脚的鞋子会造成扁平足、拇指外翻等情况，

儿童长期穿不合脚的鞋子会严重影响脚部发育，甚至会出现

畸形，可见一双合适的鞋对人的健康具有重要作用。一个正

常成年人每天大约要行走8000步，而在步行时足部所承受

的地面反作用力达到1.5倍体质量，跑步时更达到三四倍体

质量[2]。因此，具有良好减震功能的鞋子是我们日常生活中

的必需品，它可以缓冲人在静态或动态条件下的足—地间的

作用力，在一定程度上避免足部的损伤，缓解膝关节、腰、背

及大脑等器官所承受的震荡。鉴于我国关于足底压力分布

及鞋靴舒适度的研究处于起步阶段，本文从足底压力分布与

鞋的舒适度及鞋对足底压力分布的影响两方面进行综述，并

对其现状及应用前景做出展望，以期对以后临床医学特别是

与康复治疗有关的足底压力分布研究及鞋和矫形器具的设

计生产有帮助。

1 舒适度

鞋的舒适度是人体对外界环境的一种主观印象，它融合

了人生理和心理感受，是人通过视觉、嗅觉和触觉对鞋进行

评价后的主观反映；因此，对鞋舒适度的评价具有很大的主

观性。随着体育运动的普及和生活水平的提高，人们越来越

多的追求精神方面的享受，健身意识逐渐增强，对鞋的舒适

度越来越重视，但鞋的种类繁多，市场上的鞋都是按照一定

型号的鞋楦统一制作的且对舒适度的影响也较大，这给人们

挑选合适的鞋产生了很大难度[3—4]。鞋楦是鞋的灵魂，目前

市场上的鞋楦设计主要是由一些中小企业将国际流行鞋款

的鞋楦根据脚型参数进行缩放,再经修改后使用的,结果生产

出的鞋往往是外形虽漂亮,但舒适性不好[4]。不同的人对同

一双鞋会有不同的舒适度感受，在不同的运动状态下其舒适

度评价也不同。

1.1 鞋舒适度的影响因素及评价

鞋的很多方面都会对舒适度有影响，主要包括：楦型设

计[10]、帮样设计、底部件设计、材料的选用及工艺设计[8]等，主

要表现在鞋跟高度、鞋大小、重量、弯曲性、减震和缓冲性、透

气性[5，7]及稳定性等，足底压力分布是影响鞋舒适性最重要的

因素之一[6]。有人通过问卷调查的方式对鞋舒适的影响因素

进行分析指出，鞋的颜色和款式主要影响鞋的外观，对鞋舒

适度的影响不是特别明显，但是鞋子是否合脚是舒适度的决

定因素，主要是鞋足趾区，跖趾关节区，足弓区及鞋口对舒适

度的影响较为明显[9]。因此，评价一双鞋是否舒适需要考虑

多方面的客观因素。

关于鞋的舒适度的评价目前没有统一的标准，主要原因

是其中存在较大主观感受的影响，目前国外使用较多的舒适

度评价标准是视觉类比量表（visual analogue scale，VAS）评

分[11—12]，试验证明VAS评分在评价鞋舒适度方面具有良好的

可重复性，但人体足部的感觉敏感程度及受试者使用该量表

的习惯程度会影响其结果[13]。彭文利等[14]认为鞋楦是鞋的母

体，通过试穿某鞋，对基于鞋楦的成鞋舒适性进行模糊综合

评定。还有人通过问卷调查的形式综合了多重影响因素进

行综合评分[9]。

1.2 足底压力分布与鞋靴舒适度

鞋靴的舒适性与足底压力的分布有着很大程度的联系，

足底局部过高的压力会导致足部相应部位的疼痛，长期下去

会导致足部疾病的发生。鞋跟的高度可以明显影响足底压

力分布，与鞋的舒适度也有很大关联，随着鞋跟高度的增加，
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足前部特别是内侧足前部及拇趾区的压力及地面的冲击力

会明显增加，而足跟部及足弓部的压力会相对减小，此时鞋

的舒适度也明显降低[12]。最大压强值和压强峰值主要反映

足底单位面积所承受的压力的大小，其值越小,即应力分布

越分散,鞋越服帖，足部局部感觉越舒适，即在最大压强值或

压强峰值一定时足部所承受的压力持续时间越短足部感觉

越舒适[10]。如果足跟着地时压强峰值越大，即局部高压强区

域分布越广泛，说明鞋的减震性能不好[6]，因此，在设计制造

鞋底时应当用减震性能比较好的材料。鞋底材料比较僵硬

的鞋可以增加足底局部的压力，并可降低其舒适度，软性材

料制作的鞋底不但可以降低足底压力、增加舒适度，而且可

增加鞋的缓冲性能又可以进一步降低压力、预防损伤[13，15]。

足底压力中心轨迹曲线的平直程度也能反映鞋的舒适程度，

轨迹后半段主要反映运动时足跟的稳定性，即崴脚的危险

性，轨迹前段反映鞋是否磨脚，两头均不平直可能是由于鞋

垫的滑动造成的[6]，这对鞋楦大小的设计提出了要求。

2 鞋及鞋垫对足底压力分布的影响

2.1 鞋对足底压力分布的影响

一双合格的鞋应具备三个条件，即稳定性、安全性和

轻量化。与赤足相比，穿鞋时的足底压力分布发生明显变

化，穿鞋可以明显降低足底压力大小且能降低足损伤的危

险性[16—17]。评价一双鞋是否有利健康的因素是多方面的，就

足底压力分布而言其评价指标也有多种，因此，在对鞋进行

压力分析时应综合考虑[18]。压力中心轨迹可以很好地反映

鞋底的软硬程度、评估鞋对人体运动时的稳定作用，轨迹曲

线越长，说明在步行周期中鞋与地面的接触越充分，鞋的稳

定性越好，这与鞋底的软硬程度有很大的相关性，鞋底比较

僵硬的鞋可以增加足底的压力[15]。

2.1.1 运动鞋:崔丽娜[19]对受试者穿篮球鞋进行走跑跳等运

动时的动态足底压力分布研究发现，足跟部、第2、3跖骨部

的足底压力较大，较易发生应力疲劳性损伤，需要通过选择

合适的鞋底材料和进行特殊设计来降低足底局部高压力、重

新分布足底压力。性别、运动鞋种类、运动项目及运动场地

会对足底压力分布产生不同的影响，可能的运动损伤部位及

程度也会不同，因此，在进行各项运动选鞋时应因地、因时、

因人制宜[20—23]。

2.1.2 矫正治疗鞋:对足底压力分布进行研究具有重要的临

床意义，根据患者足底压力分布的变化而制作相应的治疗鞋

及矫形器等，不但可以起到治疗疾病的作用还可以降低发生

并发症的危险性。糖尿病患者易并发足部溃疡，局部过高的

足底压强是导致溃疡发生的重要因素，糖尿病治疗鞋可以明

显降低溃疡的发生率，其主要作用就是增加了足弓部的压力

而降低了足前、后部的压力[24]。通过足底压力分布的测量也

可以为患有不同疾病的患者选择合适鞋靴提供指导性建议，

Hennessy等[25]通过对照研究发现，跑鞋可以明显降低类风湿

性关节炎患者足底压强及压强时间积分,舒适度也较高，甚

至超过矫形鞋。通过足底压力分布的变化还可以为矫形支

具的设计制作提供依据，而且还可以拓展到其他部位的支具

制作，可以提高为康复治疗训练效果。

2.1.3 高跟鞋:鞋跟设计是鞋设计中不容忽视的重要因素，

它不但影响鞋的整体美观也对足部的健康有重要影响，而这

恰恰容易被鞋设计者所忽略。乐秀鸿等[26]发现鞋跟部垫高

35mm可减轻足跟部12%的负荷，认为鞋跟部垫高20—40mm

较为合适。吴剑等[27]通过比较不同高度高跟鞋之间的足底

压力分布，指出穿跟高大于6.5cm的高跟鞋会导致拇趾外翻

及第一跖趾关节内侧骨赘形成而影响行走。随着鞋跟高度

的增加地面对足的反作用力也增大且人体重心分布会发生

偏移导致不稳，但是一定高度的鞋跟又可以使重心变化较为

密集且靠近足底压力中心轨迹，增加了鞋的稳定性[28]。

其他类型的鞋如凉鞋、普通休闲鞋及拖鞋等都会对足底

压力分布产生影响[29]。而且不仅是鞋底对足底压力分布有

重要作用，鞋的其他部分如鞋帮、鞋面及鞋带等都会对足底

压力产生影响[30]。

2.2 鞋垫的选择

鞋垫会降低足底压力，对足底压力分布有重要影响[31]。

通过对足底压力分布进行测量可以指导鞋垫的制作与选择，

根据所测足底压力数据选择合适的鞋垫可以重新分布足底

压力，对足部保健有重要作用。目前市场上有各种各样的鞋

垫，有足跟垫、跖骨垫、足弓垫还有全足垫等，就高跟鞋而言，

有鞋垫的存在比无鞋垫更能降低足底压力，而且舒适度评分

也增加，全足垫的作用较其他鞋垫对足底压力分布影响更明

显[12]。Sun等[32]通过对无负重状态下的足进行扫描而制作合

适的鞋垫，可以明显降低足底压力大小，减小足底各区域间

的压力差，增加舒适度，因此，选择合适的鞋垫对人足的健康

具有重要意义。

综上，影响鞋的足底压力分布及舒适性的因素众多，在

研究应用及鞋靴的选择中应综合考虑，这也为如何制定准

确、全面的鞋舒适度评价量表提供了依据。

3 小结

我国鞋产品生产量和出口量均居世界第一位，制鞋业在

国民经济中占有重要地位。但由于在设计方法、材料工艺及

脚型基础数据积累等方面的研究进度滞后，我国的制鞋企业

在国际竞争力不强。以往鞋的设计生产主要是根据足的大

小尺寸来统一生产的，设计师设计一款鞋后通过专业的试穿

人员进行试穿，如果合适就可以进行批量生产；这种集约化

的鞋设计生产模式没有考虑到鞋的舒适性及健康性，不利于
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我国鞋产业的发展。因此，如何根据不同人群的脚部特征进

行个性化设计是我国鞋产业的一个重要发展方向。但是，目

前国外学者对于舒适度的评价标准也没有形成统一，较多学

者应用VAS来对鞋的舒适度进行主观评价，虽然证实VAS具

有一定的可靠性，但是由于其评价的笼统性和单一性以及具

有很强的主观性，依据VAS不能对鞋靴的舒适度作出全面、

综合的评价。我国目前对于鞋的舒适度研究处于起步阶段，

很多研究仅处于实验室研究阶段，但可以作为今后我国学者

进行基于足底压力分布的鞋靴舒适度研究的基石，在借鉴国

外研究的基础上进行学习创新。

从健康角度考虑，究竟什么样的足底压力分布范围是较

为健康的？超过此范围就有损伤的危险性，这样的标准目前

世界范围内没有一个明确的标准，大多数学者认为平均分布

的足底压力是比较健康的，即将足-地界面的总压力尽可能

平均的分布于足底各个区域，但是由于人体足部结构复杂，

足前部及足跟部主要是由骨骼负重，而足弓部软组织较多，

过分负重可能会导致软组织的损伤，对健康不利；单纯的平

均分布足底压力没有可靠依据，尽管很多研究认为足底压力

的重新分布对健康有重要意义，这也是目前关于鞋的健康性

设计的难题。我国是一个人口众多的国家，鞋靴对足底压力

分布的研究及鞋的健康设计对于降低我国国民足部疾患的

患病率具有重要意义；而且大样本、多样性的试验数据的获

取相对来说较为容易，可以更好为鞋的健康性及舒适性的设

计生产服务，这对于我国甚至世界基于足底压力分布的鞋舒

适度的深入准确研究都具有重要意义，这可以作为今后足底

压力分布领域的研究方向。

随着人们生活水平的提高，对健康的要求也越来越高，

鞋靴作为人们日常活动的一个不可或缺的部分，其舒适性及

健康性对每个人都很重要，因此，对于鞋舒适度及鞋的健康

选择的研究具有重要意义且发展前景广阔。研究证明，仅依

靠足的形状去制作鞋或鞋垫不能达到降低足底压力分布的

效果，应综合考虑足形状、鞋材硬度及足底压力大小进行设

计鞋及鞋垫形状[33]。目前国内关于鞋靴对足底压力分布的

影响研究已经取得了较大进步，对鞋靴进行力学分析，提高

鞋靴舒适度的相关技术规则目前已经受到国内专家和国家

标准化委员会的重视，并有专家和企业提出在国家标准中增

加“舒适度”方面的技术参考，如果国内企业和专家普遍建

言，“舒适度”有望纳入国标。在今后的科技发展中，基于足

底压力分布的鞋的舒适性及健康性选择也将得到长远发展。
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肘关节置换术自1885年出现至今已历经四个时期，目

前这项技术发展已比较成熟，然而围手术期康复及恢复期康

复并未引起广泛的重视，这可能与该手术在国内开展的例数

较少有关，因为该手术难度较大、风险高且并发症多，如尺神

经损伤、感染等。本文重点综述了肘关节置换术的概况及术

前、术后的康复疗法，为患者肘关节功能最大化恢复提供参

考方案。

1 肘关节置换术的概况

1.1 肘关节置换术的发展史

肘关节置换术的发展大致可分为四个时期[1]：第一期为

1885—1947年，为关节切除、间置或解剖型关节置换术阶段，

但关节切除成形最常见的局限性是因不稳导致上肢活动受

限，间置关节成形的出现是关节切除成形的改进，因为间置

关节成形通过关节面重建可为肘关节提供固定支点从而增

加关节的稳定性；第二期为1948—1970年，为全限制型或部

分限制型金属对金属的铰链型关节置换术阶段，肘关节在感

觉上是牢固铰链式的关节，但暴露出了重建肘关节力学时的

主要局限性，假体固定不牢和远端设计不良导致了早期松动

造成的高失败率；第三期为1971—1975年，为聚甲基丙烯酸

甲酯合成技术出现阶段，人们开始对肘关节生物力学、手术

技术及假体材料和设计方面有了深入的认识；第四期为1976

年至今，为半限制型的金属对聚乙烯铰链假体和无限制型金

属对聚乙烯重建关节面关节置换术阶段，假体的工程设计和

手术技术得到了进一步改进。

1.2 肘关节假体的类型

1.2.1 完全限制型假体：如Dee假体、GSB铰链假体、Swan-

son假体等。此类假体常有金属对金属的铰链，并用骨水泥

固定[2]，但由于铰链的固定性使其在冠状面和在旋转活动中

缺乏弹性而将强大的剪切应力直接传递到骨—水泥界面，在

长时间作用下，不可避免会发生松动[3—4]。现一般不再使用。

1.2.2 半限制型假体：常由2—3部分组成，由金属对高分子

聚乙烯材料构成关节，关节连接通过栓钉或咬合匹配装置而

建立[2]，这类假体有内在的外翻和内翻松弛度，除屈伸活动

外，还允许一定程度的内收、外展和旋转活动，更符合肘关节

的运动特点，且有利于外力的消散，减少假体松动的发生

率。此类假体有Mayo假体、GSBⅢ假体、Coonrad-Morrey假

体、Pritchard-Walker假体等，是目前临床上使用最多的主流

型假体。

1.2.3 非限制型假体：如Kudo假体、Souter假体、肱骨小头—

肱骨髁人工肘等。这类假体模仿肘关节的正常解剖关系，提

供自然的旋转中心，常由金属假体及高分子聚乙烯假体两部

分组成[2]。其中，Kudo和Souter假体在亚洲和欧洲特别流行，

而肱骨小头—肱骨髁人工肘在美国应用较多，已有较多中长
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