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基于犓犻狀犲犮狋的上肢康复网络系统的设计与实现

孙光民，李　俊，张俊杰，闫正祥，马北川
（北京工业大学 信息学部，北京　１００１２４）

摘要：目前上肢运动功能障碍患者的康复训练一般为人工指导的方式，针对此训练方式的人员、场地资源限制，以及训练数

据难以记录管理的问题，设计并实现了一套可进行自主训练，可详细记录、查询训练数据的网络康复训练系统；系统通过Ｋｉｎｅｃｔ

传感器采集人体的运动信息，计算人体骨骼向量，并结合ｄｙｎａｍｉｃｔｉｍｅｗａｒｐｉｎｇ（ＤＴＷ）算法，将患者的实际动作与标准动作进

行匹配，根据匹配结果指导患者进行自主康复训练，节省了指导人员与场地资源，并与游戏相结合，提高了趣味性；基于

Ｓｐｒｉｎｇ、ＳｐｒｉｎｇＭＶＣ、ＭｙＢａｔｉｓ（ＳＳＭ）框架的康复训练数据管理系统，提供了记录、查询、统计训练数据的功能，将病人的训练

时间与完成情况绘制成图表，方便专业人员跟踪病人的训练情况，使康复训练更加自动化、数据化、高效化。
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０　引言

近些年，因事故、疾病等因素，导致上肢运动功能障碍

的人数逐年提升［１］。这些患者出现了不同程度的劳动能力丧

失问题，有些甚至影响到了日常生活。对于这些运动功能障

碍者，除了初期的治疗外，仍需要后续的长期康复训练。

研究表明，通过大量密集、重复的康复训练，病患可

以最大限度的恢复机体功能，提高工作和生活自理能力［２］。

因此，康复训练是必要的治疗过程，在上肢运动障碍疾病

的治疗中具有非常重要的作用。

目前传统的康复训练方法主要是在医护人员的指导下

一对一进行的，虽然这是效果很好的训练方式，但是它具

有明显的缺点：１）受限于医护人员资源；２）训练过程枯

燥；３）训练数据难以记录。

这些问题困扰着医生与病患［３５］。因此，一种可自主进

行训练、具有较高趣味性、对训练数据可以详细记录与查

询的康复训练系统是当前的重要研究课题。

Ｓａｐｏｓｎｉｋ等人基于任天堂Ｗｉｉ游戏系统开发了一个康复

训练系统［６］，用于轻度偏瘫患者的上肢功能康复训练。阿

尔斯特大学的Ｊ．Ｗ．Ｂｕｒｋｅ、Ｐ．Ｊ．Ｍｏｒｒｏｗ等人提出了一个基

于视觉游戏的中风病人上肢康复系统［７］。汉诺威莱布尼兹

大学的ＢｒｕｃｋｎｅｒＨ、ＢａｒｔｅｌｓＣ，等人提出了基于惯性传感器

的人体运动康复系统［８］。河北工业大学设计了结合主动和

被动运动训练的跟关节康复系统用于踝关节的康复训练［９］。

然而这些系统并没有与互联网紧密结合。应用人机交

互技术，结合互联网构建康复训练系统，是一种新颖的思

路，具有广阔的应用场景。

本文设计的康复训练系统，利用动作采集技术，通过

对人体动作的匹配，使患者在康复训练中与计算机交互，

由计算机引导患者进行康复训练，摆脱了需要训练场所与

专业人员的限制。通过互联网，病人的训练记录以及训练

过程中采集到的运动数据可以方便的存储与查询，训练教

练等专业人员可以随时查看病人的训练数据，追踪病人的

训练情况。
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１　系统结构与功能设计

１１　系统结构设计

系统的使用人员主要为两类：患者与医护人员。系统

为患者提供ＰＣ端软件，可用它进行自主康复训练；为医护

人员提供康复训练数据管理系统，可通过浏览器查询病人

的训练记录与相关数据。ＰＣ端软件会将患者训练过程中的

数据发送到训练数据管理系统进行记录。整个系统的结构

如图１所示。

图１　系统结构

ＰＣ端软件通过Ｋｉｎｅｃｔ传感器采集患者训练过程中的运

动数据，并通过ＵＳＢ传输数据。ＰＣ端软件利用运动数据计

算出姿势、动作的匹配结果，通过图形界面指导病人进行

康复训练以及康复游戏。对于病人的训练记录数据，ＰＣ端

软件通过 ＨＴＴＰ协议将数据发送到训练数据管理系统，存

储到数据库。

通过浏览器可以访问训练数据管理系统。浏览器向系

统服务端发起ＨＴＴＰ请求，接收到请求后，服务端查询数

据库中满足条件的数据，并将结果数据渲染为 ＨＴＭＬ代

码，响应给浏览器。浏览器将 ＨＴＭＬ代码渲染为可视化页

面，展示给用户。

１２　系统功能设计

系统功能模块如图２所示。

图２　系统功能

整个系统主要包括两部分：ＰＣ端与康复训练数据管理

系统。

ＰＣ端功能包括康复训练、康复游戏、动作录入。康复

训练是计算机指导患者进行自主康复的功能模块，训练过

程中系统播放标准动作，患者需做出相同的姿势动作。模

块计算出患者动作与标准动作的匹配度，若匹配度满足要

求则进行下一动作的训练，否则需重试；康复游戏模块构

建３Ｄ游戏场景，利用康复训练的匹配结果作为输入信号，

对游戏内的物体进行驱动，使患者与游戏场景进行交互。

动作录入模块用于采集标准动作的数据，提供给康复训练

与康复游戏。

康复训练数据管理系统包括动作管理、训练管理、训

练记录管理３个模块。动作管理模块提供标准动作数据的

查看、删除操作，从ＰＣ端动作录入模块录入的标准动作可

在本模块中管理。训练管理模块用于编辑训练信息，利用

已有标准动作构建训练。训练记录管理模块用于查看病患

的训练记录数据，提供了表格、折线图、柱状图３种可视

化方式。

２　运动数据采集与匹配

２１　犓犻狀犲犮狋运动数据采集

Ｋｉｎｅｃｔ是微软发布的一款体感设备
［１０１１］，集成了许多

计算机视觉技术。Ｋｉｎｅｃｔ传感器包含一个红外发射器、红

外接收器、ＲＧＢ摄像头，当人进入 Ｋｉｎｅｃｔ的视角范围时，

Ｋｉｎｅｃｔ会以每秒３０帧的速率采集彩色视频流、深度视频

流。Ｋｉｎｅｃｔ把人体分为３２部分，使用随机决策森林的分类

算法与概率近似度的匹配方法，识别人体关节点，生成人

体骨骼数据［１２１３］。每帧骨骼数据包含２０个人体关键关节点

的空间坐标信息，如图３所示。

图３　人体骨架关节点

２０个关节点分别为：头部、肩部中心、左手、右手、

左手腕、右手腕、左肘部、右肘部、左肩、右肩、脊柱、

髋部中心、左髋、右髋、左膝盖、右膝盖、左脚踝、右脚

踝、左脚、右脚。每个关节点的数据包含狓、狔、狕三维空

间坐标，Ｋｉｎｅｃｔ的世界坐标系是右手坐标系，其中，犣轴正

方向为Ｋｉｎｅｃｔ传感器的朝向方向，犢 轴正方向为正上方方

向，犡轴正方向为Ｋｉｎｅｃｔ的左方向。

２２　上肢姿态特征提取

静态姿势为人在某一帧的骨骼状态，基于 Ｋｉｎｅｃｔ采集

到的人体骨骼关节点坐标数据，本文提出了一种上肢静态

姿势特征的计算方法。

本文采用４个向量来描述人体上肢，即左肩－左肘、

左肘－左手、右肩－右肘、右肘－右手腕这４个向量作为

特征来描述一个静态姿势。两个动作的相似度，由四组对

应向量的余弦相似度来表示。
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采用这种方式的优点为：

１）向量的平移不变性，可保证不同的位置不会影响相

似度。

２）两向量的余弦相似度仅与两向量的夹角有关，与向

量的模无关，此性质可保证不同的身材不会影响相似度。

通过Ｋｉｎｅｃｔ获取左肩、左肘、左手腕、右肩、右肘、右

手腕这６个点的坐标。设某个向量起点关节、终点关节的坐

标分别为 （狓１，狔１，狕１）、（狓２，狔２，狕２），则对应的向量为：

狏＝ （狓２－狓１，狔２－狔１，狕２－狕１） （１）

　　 分别计算四组向量的余弦相似度，对于两个向量犪

（狓１，狔１，狕１）与犫 （狓２，狔２，狕２），余弦相似度为：

ｃｏｓα犻 ＝
狓１·狓２＋狔１·狔２＋狕１·狕２

狓２１＋狔
２
１＋狕槡

２
１· 狓２２＋狔

２
２＋狕槡

２
２

（２）

　　余弦相似度的取值范围为 ［－１，１］，当值为１时两向

量方向相同，相似度最高；值为－１时两向量方向相反，相

似度最低。为了方便求和运算，本文采用１－ｃｏｓ的值作为

两向量的相似度，将余弦相似度映射到 ［０，２］上，其值

越小相似度越高。故最终相似度的计算公式为：

狊犻犿α犻 ＝１－
狓１·狓２＋狔１·狔２＋狕１·狕２

狓２１＋狔
２
１＋狕槡

２
１· 狓２２＋狔

２
２＋狕槡

２
２

（３）

２３　静态姿势匹配

对于两个动作的匹配，本文采用的方法为：计算两个

动作对应的四组上肢向量的相似度 Ｓｉｍ１、Ｓｉｍ２、Ｓｉｍ３、

Ｓｉｍ４，当且仅当４个的相似度均满足某个阈值条件时，两

个姿势匹配成功，否则匹配失败。

此阈值越低则对两个姿势的相似度要求越高，经过试

验表明，将此阈值设置为０．１能取得较好的效果。

２４　动作匹配

动作是一组静态姿势的序列，每一帧都是一个静态姿

势。本系统的训练策略为训练者模仿标准动作，将病人的

实际动作与标准动作进行匹配，故采用帧匹配的方法，每

组对应的帧之前计算相似度，最后计算所有对应帧相似度

的平均值作为两个动作的相似度。

然而对于同一个动作，由于动作快慢的因素，两个序

列可能长度不同，且不同的运动节奏也会导致两个动作序

列在时间轴上有一定的差异，帧不是简单的按顺序一对一

对应关系。采用动态时间规整算法 ＤＴＷ （ｄｙｎａｍｉｃｔｉｍｅ

ｗａｒｐｉｎｇ）可以找到两个序列最佳的对齐方式。

ＤＴＷ是在孤立词语音识别中最简单有效的算法，基于

动态规划 （ＤＰ）的思想，解决了长短发音不同的模板匹配

问题，是语音识别中出现较早、较为经典的一种算法，有

着广泛的应用。算法利用动态规划的思想，寻找两个不同长

度序列的最小匹配路径，匹配路径上的点就是两个序列的

对应关系。ＤＴＷ算法可以消除时间轴上的差异，规整时间

轴，找到最佳对齐方式［１４］。

设有两序列犚、犜，长度分别为犕、犖：

犚＝犚１，犚２，…犚犿，…，犚犕｛犚犿，犿＝１，…，犕｝

犜＝犜１，犜２，…犜狀，…，犜犖　｛犜狀，狀＝１，…，犖｝｛ 　
（４）

　　记犚犿 与犜狀 之间的距离为犱 （犚犿，犜狀），简写为犱

（犿，狀），１≤犿≤犕，１≤狀≤犖。对齐的犚犿与犜狀，表示为

犪 （犿，狀），则连个序列对齐的路径犃可表示为：

犃＝犪１，犪２，…，犪犽，…，犪犓

ｍａｘ（犕，犖）≤犓≤犕＋犖 （５）

　　 则两个序列的匹配距离为Ａ的累积距离为：

犇（犚，犜）＝∑
犓

犽＝１

犱犽（犿，狀） （６）

　　对于路径犃，有以下３个约束条件：

１）边界约束：路径必须从起点 （１，１）到达终点 （犕，

犖）。

２）单调性约束：路径保证时间顺序单调不减，对于两

个匹配犪犽－１ （犿，狀）、犪犽 （狓，狔），则存在犿≤狓，狀≤狔。

３）连续性约束：犿 和狀 只能依次增加０或者１，即

（犿，狀）后的点必须是 （犿＋１，狀）、 （犿，狀＋１）或 （犿＋

１，狀＋１）中的其中一个。

具有最小累积距离的路径是最优规整路径，满足上述

约束条件，ＤＴＷ的递推公式为：

犇（犚，犜）＝犱（犕，犖）＋ｍｉｎ

犇（犕－１，犖－１）

犇（犕，犖－１）　

犇（犕－１，犖）
烅

烄

烆 　

（７）

　　两个序列的匹配路径与对齐关系如图４所示。

图４　匹配路径与对齐关系

Ｋｉｎｅｃｔ采集的动作序列为３０帧／秒，由于每两帧之间

相隔时间过短，差异过小，故每３帧抽取１帧，即每秒抽取

１０帧。两姿势帧之间的相似度犱 （犿，狀）用４对四肢向量

的相似度平均值来表示，即：

犱（犿，狀）＝
１

４∑
４

犻＝１

狊犻犿α犻 （８）

　　最终求得路径上的累积相似度和犇 （犚，犜），路径长度

犔犲狀 （犚，犜），则路径平均相似度为：

犕犲犪狀犱 ＝犇（犚，犜）／犔犲狀（犚，犜） （９）

　　若路径的平均相似度小于阈值时，则两个动作匹配成

功。经过试验表明，将此阈值设置为０．０５时，匹配精度与

完成难度能达到较好的平衡。

系统会实时采集训练者的运动数据作为样本数据与模

板动作进行匹配。模板动作由康复教练录入到系统，动作

的起点和终点可人工进行选择。而对于在训练过程中实时

采集的样本数据，则需要找到动作起点和终点。

在本系统中，起点和终点的判定策略如下：当前的实时
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姿势与模板动作的起始姿势相匹配时，则将此姿势标记为起

点；在起点已标记的情况下，若３秒内姿势的变化程度很小，

即认定为没有变化时，则将３秒前的姿势标记为终点。

终点标记成功后，样本动作数据为起点、终点间的姿

势序列数据。

３　系统功能实现与展示

３１　犘犆端的功能实现与展示

ＰＣ端的功能模块与数据流如图５所示。

图５　ＰＣ端功能模块与数据流

其中，Ｋｉｎｅｃｔ通过 ＵＳＢ连接到计算机；数据接收模块

采用ＫｉｎｅｃｔＳＤＫ提供的事件模型获取骨骼数据；姿势向量

模块计算出上肢姿势向量后，将向量数据发送到姿势匹配、

动作匹配、动作采集模块，通过消息队列、采用生产者－

消费者模式进行数据的传输与处理，生产者为姿势向量计

算模块，消费者为姿势匹配、动作匹配、动作采集模块；

由于姿势匹配、动作匹配与康复游戏之间存在环境隔离，

且只需要发送识别结果，数据量较小，因此采用ＴＣＰ协议，

通过Ｓｏｃｋｅｔ进行数据的传递；ＰＣ端各模块与数据管理平台

之间通过Ｈｔｔｐ协议，采用ｊｓｏｎ数据格式进行数据的传递。

ＰＣ端为患者提供了康复训练、康复游戏两种方式。康

复训练方式，会在窗口上显示要完成的标准姿势、动作，

当病患完成的动作与标准动作匹配成功或超时，则会进行

下一个动作的练习；训练的所有动作都完成后训练结束，

如图６ （ａ）所示。

在动作训练过程中，Ｋｉｎｅｃｔ实时采集姿势帧数据，在

某个时刻会有３种状态：初始、开始、结束。其中，初始状

态存在于开始动作采集且还没有标记到动作起点的时刻；

开始状态存在于已标记动作起点且还没有标记到动作终点

的时刻；结束状态存在于标记终点后的时刻。

最初，系统处于初始状态；在初始状态下，当动作起

点标记完成后进入开始状态；在开始状态下，当动作终点

标记完成后进入结束状态；在结束状态下，起点与终点之

间的动作数据会与模板动作进行匹配，匹配完成后则再次

进入初始状态，开始新一轮的动作数据采集。

康复游戏采用 Ｕｎｉｔｙ３Ｄ平台进行开发，采用赛跑的游

戏策略，控制人物与猫进行赛跑。游戏可以选择简单、一

般、困难３个难度，难度越高猫的移动速度越快。游戏接

收姿势、动作匹配模块的匹配结果，当匹配成功时会控制

游戏人物角色前进３秒，时间可累加。若控制的人物角色

先到达终点则游戏胜利，否则游戏失败，如图６ （ｂ）所示。

图６　ＰＣ端软件界面

角色的前进包括两部分：空间位置的移动与角色动画

的播放。在改变角色坐标的同时播放角色的奔跑动画，便

可实现角色的前进效果。

累积前进时间每秒都会减１，若累积时间大于０角色会

前进，当累积时间减至０则停止前进。累积时间的自动减

少通过Ｕｎｉｔｙ中的协程 （ＩＥｎｕｍｅｒａｔｏｒ）来实现，协程执行

的程序会提交到主线程中运行，因此不会导致线程不安全

的问题。

本游戏的跑道在 Ｕｎｉｔｙ场景的世界坐标系中是沿着犣

轴方向的，因此可通过判断角色位置的犣坐标是否超过终

点线的犣坐标来判别是否抵达终点。

医护人员可以利用动作采集功能，向系统录入标准姿

势、动作。点击采集页面上的开始按钮会开始采集数据，

点击停止按钮会停止录制。录制完成后可以调节两个滑动

条分别选择起点、终止帧，在输入框输入名称后上传姿势、

动作。上传的姿势是起点帧对应的姿势，上传的动作为起

点、终点帧之间的动作。

３２　数据管理系统的功能实现

数据管理系统采用 ＭＶＣ模式，将程序分为三部分：模

型 （Ｍｏｄｅｌ）、视图 （Ｖｉｅｗ）、控制器 （Ｃｏｎｔｒｏｌｌｅｒ）。Ｍｏｅｌ层用

于实现系统功能的处理逻辑；Ｖｉｅｗ层用于实现用户与页面的

交互逻辑；Ｃｏｎｔｒｏｌｌｅｒ层是 Ｍｏｄｅｌ与Ｖｉｅｗ之间的桥梁。ＭＶＣ

模式实现了系统的职能分工，降低系统的耦合性［１５］。

数据管理系统使用ＳＳＭ 框架进行开发。ＳｐｒｉｎｇＭＶＣ框

架负责请求的转发，根据请求的ＵＲＬ调用相应的处理方法

处理请求；ＭｙＢａｔｉｓ框架负责对象关系映射，使得数据库的

操作更加的便捷；Ｓｐｒｉｎｇ框架作为Ｂｅａｎ容器，提供了ＩＯＣ与

ＡＯＰ的特性，接管了对象的创建、组装工作，使得程序的开

发更加的便捷。３个框架整合后简化了程序的开发工作。

数据管理系统提供了权限管理、动作管理、训练管理、
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训练记录管理的功能。

权限管理是管理系统的基础模块，用于区分限制不同

用户的功能与数据的操作权限。在本系统中，用户的角色

分为３种：系统管理员、医护人员、病患。系统管理员能够

创建用户、分配用户角色、为病患用户分配医护人员；医

护人员可以查看病患信息、姿势数据、动作数据、训练数

据、训练记录数据。对于病患信息、训练记录数据，医护

人员只能查看分配给自己的病患的数据。

动作管理用于管理录入的标准姿势、动作，提供了查

看、编辑、删除的功能，如图７ （ａ）所示。

训练管理可以让医护人员利用已有的标准姿势、动作，

自由组合搭配，构建康复训练，如图７ （ｂ）所示。

图７　数据管理系统ｗｅｂ端界面

训练记录管理可以查看病患的训练记录，包括病患在

某次训练中每个动作的用时、完成情况数据，如图７ （ｃ）

所示。此外，系统提供了柱状图与折线图的数据可视化方

式，可以查看指定病患历次训练的训练总用时、完成度趋

势折线图，以及某次训练各中各动作的用时、完成度柱状

图，分别如图７ （ｄ）与图７ （ｅ）所示。

４　结论

本文设计的系统包含ＰＣ端与训练数据管理系统两部

分，ＰＣ端提供给患者，用于进行自主康复训练；训练数据

管理系统可以记录、管理训练动作数据及病患的训练记录，

并在 ＷＥＢ端提供多种可视化方式供医护人员查看数据。经

实验，本系统可以供病患进行自主康复训练，并能够有效

地解决医护人员资源限制、训练过程枯燥、训练数据与记

录不易管理等问题。综上，本文所述基于Ｋｉｎｅｃｔ的上肢康

复网络系统，在病患康复训练方面有着广阔的应用场景。
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