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外科手术辅助装置
刘洋

宁波工程学院东校区，浙江宁波，315000；

摘要：外科手术是需要兼顾体力与脑力的工作内容，而手术的进行需要手术室护士与主刀医生长时间站立互相配

合完成，而长时间站立会对脚底产生极大的压迫，直接影响其足部健康，通过研究表明，双足较长时间的支撑会

使脊柱各部分压力增加，造成脊柱受力不平衡、软组织疲劳等情况，进而引起足部、颈、肩、腰背多部位疾病。

外科手术工作人员是职业性肌肉骨骼疾患高危人群，而其易患该病的情况与其工作性质密切相关。

本设计为一种手术辅助站立装置。该装置主要由底座、支架和一个固定托架组成。固定托架可以旋转和移动，并

可以沿支架上下滑动。底座采用高密度金属，在保证稳定的同时，也方便手术人员在手术期间调整装置的位置。

该装置的设计使外科医生可以在立体的工作环境中更轻松地进行手术，同时减少了手术过程中的误差和疲劳。将

来可以在外科手术中广泛应用。
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1 创作策划和背景

职业性肌肉骨骼损伤 (WMSDs)是一类与工作有关

的疾患，包括肌肉骨骼系统各个部位的损伤与症状，属

于慢性累积性职业伤害，常见的鼠标手、网球肘、腕管

综合征、冰冻肩等都属于这类损伤范畴。由于WMSDs 的

危害广泛及其带来的严重经济损失，经济发达国家已经

将其列为可赔偿疾病范围。WMSDs 严重威胁到劳动者的

健康、工作能力和生活质量, 是 20~55 岁置业人群劳动

力下降的主要原因。在中国，职业性肌肉骨骼损伤也得

到越来越多的关注。

外科手术作为一项在医学活动中不可或缺的活动，

既消耗脑力又消耗体力，是因为一定情况下手术时主刀

医生需要长时间保持站立姿态，WMSDs 出现会使正常的

手术带来隐患。严重影响医生的工作效率, 同时因 WMS

Ds 造成的就诊也为医护人员带来了长期的身体损害，若

WMSDs 得不到重视, 其带来的健康问题将长期困扰手术

室医生。

1.1 设计背景

外科手术时，一些位置较深，操作复杂需要空间大，

会溅血的此类手术（例如髋关节、脊柱、髓内钉，关节

置换的手术类型），医生都不允许以坐姿进行手术。从

外科手术规范而言，各种不同的坐姿与座位高度满足不

了基本的手术视野或是无菌要求(手术者只有两手两前

臂和前胸属于无菌区)，所以一定情况下手术时主刀医

生需要长时间保持站立姿态，且大部分躯干部位开放手

术都在手术台上方操作，即使平卧状态下，病人本身身

体厚度加上手术床的厚度，脚下已无多少空间可供伸展，

整个手术过程中收受医生基本无法坐下。而经过一连数

小时的站姿会给医生带来身体的疲劳；其积年累月的站

立状态对医生的身体也存有极大损害。

研究调查显示, 在手术室内，复杂的环境和恒定非

节奏性的工作姿势很可能诱发外科手术医生患职业性

肌肉骨骼疾病(WMSDs)，该疾病会降低外科医生进行手

术时的准确性，间接影响患者的安全 通过长期从事站

立工作的医生更易患病。

1.2 设计目的和意义

外科手术工作中，因复杂的手术情况以及恒定非节

奏性、累积性和长时性的作业姿势，手术医生有极大可

能患职业性肌肉骨骼疾病（WMSDs）。由于护理人群存

在长期站立、行走、弯腰、重复动作等职业危险因素,

护士肌肉骨骼损伤患病率高于一般人群，94%的外科手

术医生患有职业性肌肉骨骼疾病, 该疾病会降低外科

医生进行手术时的准确性，间接影响患者的安全。通过

护士个人工作匹配程度现状及影响因素分析可知，外科

医生在手术中，最高的工作负荷的支撑肌肉群是脊柱和

手臂位置，当机体在长时间高强度的机械负荷刺激下产

生过多的自由基会引起肌细胞膜的通透性增加,肌细胞

能量供应障碍,从而导致肌肉损伤。

本设计是通过一种达到人机要求的辅助站立支架

来让下肢省力减压，让使用者保留站立时的机动性并维

持良好的专注与姿势，可以减轻由于站立过久而造成的

工作疲劳和减轻人体体重对尾椎和腿部的压力, 预防



科技创新发展 聚知刊出版社

2025 年 2 卷 1 期 JZK publishing

187

站姿变形，有效的保证工作人员的健康。

2 创作流程记录

本次设计的创作流程从文献分析法、实地调查法、

实验法对本设计进行方案功能的构思与尺寸数据的参

考以及相关医护人员对于辅具设计的想法与建议。通过

对产品造型和功能思考的发散，绘制相应的草图，预想

可能存在的问题，进行设计的总结。再对其进行模型建

模与再设计，从而完善本设计产品的最终方案。

2.1 设计调研

以黄冈市3所三级医院手术室工作的医护人员作为

研究对象。结果表明85 名调查对象中,在手术31~60 m

in、61~90min两个时间段内出现肌肉骨骼不适感人数较

多,比例分别为 28.8%、39.2%。从不适感程度来看,61~

90 min 时间段内受试者不适感程度最高。在手术 60 mi

n 内,不适感主要集中在膝、踝、足底部位;随着站立时

间的延长,不适感逐渐上移至腰、髋、背部。外科手术

医生在手术过程中腰部和腿部会疲劳的主要原因是因

为需要长时间站立或保持某种姿势。外科手术通常需要

医生们在手术床边长时间操作，这可能需要医生们保持

蹲姿或直立姿势，不断弯曲腰部和膝盖，以及调整身体

位置以获得更好的手术视野。

其采用截图功能对躯干前屈角度、躯干扭转角度、

躯干侧弯角度、臀部角度、膝部角度和脚踝角度进行记

录。

10种常规姿势中，姿势 6的躯干前屈角、臀部夹角

和膝部夹角较大；由于姿势 9静态站姿时间较长，扭曲

幅度较大的姿势和静态站姿时间过长意味着更容易导

致肌肉骨骼损伤。

除此之外，医生们在手术中可能需要长时间保持上

半身和下肢的姿势，这可能会导致腰部和腿部的肌肉疲

劳和酸痛。医生们长时间保持蹲姿或直立姿势，腰部和

腿部的肌肉需要不断地收缩和放松，这会导致疲劳和酸

痛。根据不同的姿势，应给予躯干、臀部、膝部和足底

4个部位力的支撑，使外科医生在手术中保持舒适的姿

势。

综上所述，本装置设计考虑到多个方面的因素，以

确保设备的安全性、稳定性、可靠性和舒适性，从而满

足外科医生在手术过程中的需要。

2.1.1竞品分析

在手术中，外科手术室内配有辅助外科手术医生手

术工作的各类产品，均辅助于病患人员。但辅助医生同

样需要长时间保持同样的姿势和动作，这也会导致他们

的疲劳和不适。为了缓解辅助医生的疲劳，现在有一些

装置可以使用，例如：

辅助机器人。辅助机器人可以协助医生进行手术，

并代替辅助医生一些重复性的动作，从而减少辅助医生

的工作量。但尽管手术辅助机器人可以提高手术的准确

性和精度，可是它们仍然存在一些弊端和局限性。

以下是手术辅助机器人的一些常见弊端：

图 1 外科手术医生受损部位

（1）成本昂贵。市面上辅助手术的机器人价格一

般都非常昂贵，使得它们的使用范围缩小，限制了机器

人手术的普及程度。

（2）需要专业技术。对于手术辅助机器人的使用

需要专业技术来操作和维护，这需要额外的培训和人力

成本。

（3）存在技术问题。现阶段的手术辅助机器人的

技术尚处于发展阶段，可能存在技术问题和缺陷。

综上所述，现阶段的帮助进行手术的辅助机器人虽

然在手术中有很多优点，但同时也存在一些弊端和局限

性。在使用手术辅助机器人时，医生需要认真评估风险

和利益，并对机器人进行正确的操作和维护，以确保手

术的安全和有效性。

2.1.2产品技术分析

本设计是一种医疗辅助设备，它的主要功能是让外

科医生在手术过程中能够站立操作，并缓解长时间站立

带来的疲劳感。在进行产品技术分析时，要考虑安全性

问题。由于手术辅助站立装置是一种手术辅助设备，因

此其安全性非常重要。需要从各个部件的质量和设计上

考虑安全性，并避免在手术过程中发生意外事故。例如，

在手术台面设计时，需要考虑到支撑的稳定性和承受重

量的能力，同时在使用升降时需要有相应的安全保护措

施。

综上所述，手术辅助站立装置是一种应用领域广泛、

功能强大，结构复杂，技术含量高，安全性要求严格的

医疗设备。随着现代医疗技术的不断发展和更新，手术

辅助站立装置也将不断推陈出新，以满足医生在手术中

的需求。本设计考虑到多个方面的因素，以确保设备的
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安全性、稳定性、可靠性和舒适性，从而满足外科医生

在手术过程中的需要。

3 设计定位

本设计是一种医疗辅助设备，它的主要功能是让外

科医生在手术过程中能够站立操作，并缓解长时间站立

带来的疲劳感。本设计考虑以下几个方面：

（1）稳定性。外科手术辅助站立装置需要具备足

够的稳定性，以确保医生在操作时不会失衡或摔倒，影

响手术的进行和医生的安全。

（2）可调性。不同身高的医生需要调整操作台的

高度，以达到最佳的操作姿势。因此，外科手术辅助站

立装置需要具备可调性，以适应不同医生的需求。

（3）操作便捷性。在手术过程中，医生需要经常

调整姿势和位置，因此外科手术辅助站立装置需要具备

操作便捷性，让医生可以方便地进行调整。

（4）耐用性。外科手术辅助站立装置需要具备足

够的耐用性，以应对长时间的使用和频繁的调整。

（5）人性化设计。为了让医生在手术过程中更加

舒适，外科手术辅助站立装置需要具备人性化的设计，

比如柔软的座垫和靠垫，能够有效缓解医生的疲劳感。

（6）安全性。外科手术辅助站立装置需要符合相

关的安全标准和要求，以保证医生的安全和手术的顺利

进行。

（7）可维护性。本装置需要具备易于维护和清洁

的设计，以保证设备的卫生和使用寿命。

综上所述，本装置设计考虑到多个方面的因素，以

确保设备的安全性、稳定性、可靠性和舒适性，从而满

足外科医生在手术过程中的需要。

3.1 产品概念阐述

外科手术辅助站立装置是一种旨在帮助外科医生

在手术过程中减轻身体疲劳和保持正确姿势的装置。本

装置的设计概念主要包括以下几个方面。

支撑和调节功能：该装置具有支撑和调节功能，可

以适应不同医生的身高和工作需求。医生可以根据自己

的身高和手术需要，通过装置的高度和角度调节功能，

调整站立装置的高度和角度，以达到最佳的工作姿势。

装置也具有防滑和防倾倒等安全保护措施，保证医生的

工作环境安全可靠。

舒适感体验：该装置采用优质材料和舒适的设计，

具有良好的舒适感体验。医生可以在长时间的手术过程

中，感受到舒适的支撑和稳定，减少身体疲劳和压力，

提高工作效率和工作质量。

图 2 产品概念图

综上所述，外科手术辅助站立装置的产品概念是结

合医学人体工程学和机械结构，为医生提供一种舒适、

便捷、安全、高效的工作环境，使医生能够更加专注于

手术操作，提高手术质量和工作效率。

4 总结

最后，在本设计过程中，有时处理问题思路不够清

晰，使得开展工作起来比较被动，方式方法也有待进一

步指导改进。本设计由于设计为一款医疗类产品，后续

应将结合生物力学分析、用户主观感受和辅助器的真实

环境模拟等研究方法，进一步提升外科医生手术站姿的

舒适性和产品操作便利性。其具体使用程度还有待进一

步开发。
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