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本发明提供一种精神科下肢刺激康复支架，

属于医疗器械技术领域，该精神科下肢刺激康复

支架包括垫板，垫板的底部设置有夹持固定机

构，垫板的顶部固定有凹形板，凹形板上开设有

穿孔，凹形板的顶部设置有卷绳机构，卷绳机构

连接有拉绳，且拉绳贯穿穿孔并向下延伸，拉绳

的末端连接有平衡板，拉绳与平衡板连接处设置

有加强件，整个装置结构设置合理，构思巧妙，使

用方便，适用于行动不便的患者在病床上进行刺

激康复使用，在刺激康复过程中结构的特性使患

者腿部提起，向刺激装置上进行主动接触，此种

方式盖上了常见的敲打方式，可以提高膝盖接受

能力，敲打出现不舒服的角度或距离时，膝盖会

通过自然反应向下后缩，不会轻易造成不适。
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1.一种精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：包括垫板，所述垫板的底部设置有夹持

固定机构，所述垫板的顶部固定有凹形板，所述凹形板上开设有穿孔，所述凹形板的顶部设

置有卷绳机构，所述卷绳机构连接有拉绳，且拉绳贯穿穿孔并向下延伸，所述拉绳的末端连

接有平衡板，所述拉绳与平衡板连接处设置有加强件，所述平衡板的底部固定有两个束脚

机构，每个所述束脚机构包括束带，所述束带固定于平衡板的底部，所述束带的内外壁分别

设置有子面和母面，且子面与母面相粘接，所述凹形板的前侧壁通过调节机构连接有两个

刺激罩，两个所述刺激罩的底部均开设有内凹槽，两个所述内凹槽内均设置有刺激凸起，两

个所述内凹槽的上内壁均设置有压力传感器，所述凹形板的上方设置有计数器，且计数器

与两个压力传感器电性连接；

所述卷绳机构包括电机，所述电机设置于凹形板的顶部，所述电机的输出端固定有卷

绳辊，所述卷绳辊上固定有两个限位盘，所述卷绳辊的圆周表面缠绕有拉绳；

所述凹形板上方的卷绳机构对连接在束脚机构上方的拉绳进行卷收和放松，卷收过程

中即通过束脚机构带动患者的双腿向上提升，提升的过程中对设置在患者膝盖部位上方的

两个刺激罩进行接触，并形成敲打刺激，完成一次刺激后，卷绳机构则开设放松拉绳，以此

循环敲打，并在敲打一次后，两个刺激罩内的压力传感器会将电信号传输至计数器上形成

计数。

2.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：所述夹持固定机构包

括两个支板，两个所述支板分别固定于垫板的左右两侧壁上，两个所述支板上均固定有螺

纹套，两个所述螺纹套内均螺纹连接有螺柱，两个所述螺柱相靠近一端均固定有顶盘。

3.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：两个所述螺柱相远离

端均固定有拧盖，两个所述拧盖的圆周表面均固定有多个等距分布的凸条。

4.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：所述调节机构包括电

动伸缩杆，所述电动伸缩杆固定于凹形板的前侧壁上，所述电动伸缩杆的延伸端固定有挂

杆，所述挂杆的圆周表面活动插接有套筒，所述挂杆与套筒之间设置有锁紧机构，所述套筒

的底部固定有连接板，所述连接板的底部通过两组角度改变机构与两个转球连接。

5.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：每组所述角度改变机

构包括万向连接球，所述万向连接球固定于连接板的底部，所述万向连接球内转动连接有

转球，且转球与刺激罩的顶部固定，两个所述转球与两个万向连接球之间均设置有摩擦橡

胶。

6.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：所述锁紧机构包括锁

紧螺栓，所述锁紧螺栓螺纹连接于套筒上，所述锁紧螺栓的前侧固定有拧盘，且拧盘的圆周

表面开设有防滑纹。

7.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：所述垫板的厚度设为

0.5‑1cm之间。

8.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：所述计数器设置有向

下倾斜的角度，且计数器设置于电机的顶部。

9.根据权利要求1所述的精神科下肢刺激康复支架，其特征在于：两个所述束带均采用

透气针织布材质，且两个束带的内壁均设置有缓冲海绵层。
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一种精神科下肢刺激康复支架

技术领域

[0001] 本发明属于医疗器械技术领域，具体涉及一种精神科下肢刺激康复支架。

背景技术

[0002] 膝关节是全身最大的关节之一，由股骨、胫骨和髌骨构成，它是人体的承重关节，

也是最易损伤的关节之一。膝关节是全身发病率最高的关节，膝关节疼痛不仅涉及到关节

内的各种病损，也常因各种关节外因素引起。膝关节产生的症状往往不具有特异性。如疼

痛、打软腿、关节交锁等症状，既可以因为交叉韧带、半月板损伤引起，也可以因为髌股关节

异常、关节软骨病变引起，甚至可能仅因为异常增生滑膜的嵌顿而引起，现需要一种精神科

下肢刺激康复支架。

[0003] 但现有技术中的下肢刺激康复支架大多采用支架向患者膝关节移动并发生接触，

对膝关节进行主动敲打，此种敲打方式会由于每个患者膝关节大小位置的不同，导致敲打

力度不同，而患者膝关节被固定，无法容错不同的力度，并且现有的刺激康复支架其角度调

节较为困难，敲打范围有限，无法让患者平躺在病床上进行刺激治疗，因此，设计一种神科

下肢刺激康复支架。

发明内容

[0004] 本发明的目的在于提供一种精神科下肢刺激康复支架，旨在解决现有技术中下肢

刺激康复支架大多采用支架向患者膝关节移动并发生接触，对膝关节进行主动敲打，此种

敲打方式会由于每个患者膝关节大小位置的不同，导致敲打力度不同，而患者膝关节被固

定，无法容错不同的力度，并且现有的刺激康复支架其角度调节较为困难，敲打范围有限，

无法让患者平躺在病床上进行刺激治疗等问题。

[0005] 为实现上述目的，本发明提供如下技术方案：

一种精神科下肢刺激康复支架包括垫板，所述垫板的底部设置有夹持固定机构，

所述垫板的顶部固定有凹形板，所述凹形板上开设有穿孔，所述凹形板的顶部设置有卷绳

机构，所述卷绳机构连接有拉绳，且拉绳贯穿穿孔并向下延伸，所述拉绳的末端连接有平衡

板，所述拉绳与平衡板连接处设置有加强件，所述平衡板的底部固定有两个束脚机构，每个

所述束脚机构包括束带，所述束带固定于平衡板的底部，所述束带的内外壁分别设置有子

面和母面，且子面与母面相粘接，所述凹形板的前侧壁通过调节机构连接有两个刺激罩，两

个所述刺激罩的底部均开设有内凹槽，两个所述内凹槽内均设置有刺激凸起，两个所述内

凹槽的上内壁均设置有压力传感器，所述凹形板的上方设置有计数器，且计数器与两个压

力传感器电性连接。

[0006] 优选的，所述卷绳机构包括电机，所述电机设置于凹形板的顶部，所述电机的输出

端固定有卷绳辊，所述卷绳辊上固定有两个限位盘，所述卷绳辊的圆周表面缠绕有拉绳。

[0007] 优选的，所述夹持固定机构包括两个支板，两个所述支板分别固定于垫板的左右

两侧壁上，两个所述支板上均固定有螺纹套，两个所述螺纹套内均螺纹连接有螺柱，两个所
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述螺柱相靠近一端均固定有顶盘。

[0008] 优选的，两个所述螺柱相远离端均固定有拧盖，两个所述拧盖的圆周表面均固定

有多个等距分布的凸条。

[0009] 优选的，所述调节机构包括电动伸缩杆，所述电动伸缩杆固定于凹形板的前侧壁

上，所述电动伸缩杆的延伸端固定有挂杆，所述挂杆的圆周表面活动插接有套筒，所述挂杆

与套筒之间设置有锁紧机构，所述套筒的底部固定有连接板，所述连接板的底部通过两组

角度改变机构与两个转球连接。

[0010] 优选的，每组所述角度改变机构包括万向连接球，所述万向连接球固定于连接板

的底部，所述万向连接球内转动连接有转球，且转球与刺激罩的顶部固定，两个所述转球与

两个万向连接球之间均设置有摩擦橡胶。

[0011] 优选的，所述锁紧机构包括锁紧螺栓，所述锁紧螺栓螺纹连接于套筒上，所述锁紧

螺栓的前侧固定有拧盘，且拧盘的圆周表面开设有防滑纹。

[0012] 优选的，所述垫板的厚度设为0.5‑1cm之间。

[0013] 优选的，所述计数器设置有向下倾斜的角度，且计数器设置于电机的顶部。

[0014] 优选的，两个所述束带均采用透气针织布材质，且两个束带的内壁均设置有缓冲

海绵层。

[0015] 与现有技术相比，本发明的有益效果是：

1、本方案中，整个装置结构设置合理，构思巧妙，使用方便，适用于行动不便的患

者在病床上进行刺激康复使用，在刺激康复过程中结构的特性使患者腿部提起，向刺激装

置上进行主动接触，此种方式盖上了常见的敲打方式，可以提高膝盖接受能力，敲打出现不

舒服的角度或距离时，膝盖会通过自然反应向下后缩，不会轻易造成不适，并且装置装卸都

较为便捷，适配较强，整个装置的加工成本较低，具有较高的实用性，对膝盖进行刺激的范

围较大，可调节的高度和位置都较多，有效解决现有技术中的下肢刺激康复支架大多采用

支架向患者膝关节移动并发生接触，对膝关节进行主动敲打，此种敲打方式会由于每个患

者膝关节大小位置的不同，导致敲打力度不同，而患者膝关节被固定，无法容错不同的力

度，并且现有的刺激康复支架其角度调节较为困难，敲打范围有限，无法让患者平躺在病床

上进行刺激治疗等问题，本发明在使用时，首先通过装置中的夹持固定机构将整个装置安

装至床尾处，然后将平躺在病床上的患者通过束脚机构中的两个束带对患者脚踝处进行约

束，并通过束带上的子面和母面进行粘接和固定，固定完成后，通过凹形板上方的卷绳机构

对连接在束脚机构上方的拉绳进行卷收和放松，卷收过程中即通过束脚机构带动患者的双

腿向上提升，提升的过程中对设置在患者膝盖部位上方的两个刺激罩进行接触，并形成敲

打刺激，完成一次刺激后，卷绳机构则开设放松拉绳，以此循环敲打，并在敲打一次后，两个

刺激罩内的压力传感器会将电信号传输至计数器上形成计数，并向患者或医护人员展示刺

激敲打的次数，让医护人员或患者心中有个标准，并形成参考，避免刺激过度，对膝关节造

成损伤；

2、本方案中，卷绳机构在对拉绳进行收卷时，通过电机的输出端带动卷绳辊的转

动，使卷绳辊带动缠绕在其上的拉绳持续缠绕，以此带动整个束脚机构高度的提升，使两个

刺激罩对患者膝盖部进行敲打刺激，卷绳辊上两个限位盘的设置可以为整个拉绳缠绕提供

限位，防止缠绕过程中打结，夹持固定机构在将装置向病床上进行夹持固定时，通过拧动拧
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盖带动螺柱在支板上的螺纹套内进行螺纹转动，推动顶盘向床板进行靠近并贴合，两个顶

盘的贴合即形成夹持并固定，拧盖及拧盖上多个凸条的设置提高了手动操作整个夹持固定

机构的便捷度，让医护人员转动整个螺柱不需要额外的工具，装卸更加便捷，调节机构的设

置可以通过改变电动伸缩杆的延伸长度，来使两个刺激罩向前或向后移动，以此来适配不

同腿长的患者，而套筒的设置可在挂杆上进行上下活动插接，并通过锁紧机构固定，调节两

个刺激罩的高度，即完成调节两个刺激罩对患者膝关节敲打的力度，角度改变机构的设置

可以将两个刺激罩通过转球在万向连接球内进行转动调节，以此改变刺激罩与患者膝关节

的敲打范围，让装置对患者下肢刺激的更加全面，提高了装置的功能多样性，在转球与万向

连接球之间设置的摩擦橡胶可以在角度调节完成后不会轻易的发生转动，锁紧机构在对挂

杆和套筒位置的限定时，通过手动拧动拧盘带动锁紧螺栓在套筒上向内转动，并与挂杆相

接触，完成锁紧固定，拧盘上的防滑纹提高了转动拧盘的摩擦力，将垫板的厚度设为0.5‑

1cm之间可避免垫板对整个患者在病床上平躺造成不适，将两个束带均采用透气针织布材

质可提高束带对患者脚踝处束缚的透气效果，并且将两个束带的内壁均设置有缓冲海绵层

可让装置佩戴的舒适度更高。

附图说明

[0016] 附图用来提供对本发明的进一步理解，并且构成说明书的一部分，与本发明的实

施例一起用于解释本发明，并不构成对本发明的限制。在附图中：

图1为本发明的结构示意图；

图2为本发明图1中A处局部图；

图3为本发明的第一立体图；

图4为本发明的第二立体图；

图5为本发明的主视图。

[0017] 图中：1、垫板；2、支板；3、螺纹套；4、螺柱；5、顶盘；6、拧盖；7、凸条；8、凹形板；9、穿

孔；10、电机；11、卷绳辊；12、限位盘；13、拉绳；14、加强件；15、平衡板；16、束带；17、子面；

18、母面；19、电动伸缩杆；20、挂杆；21、套筒；22、拧盘；23、连接板；24、万向连接球；25、刺激

罩；26、转球；27、计数器。

具体实施方式

[0018] 下面将结合本发明实施例中的附图，对本发明实施例中的技术方案进行清楚、完

整地描述，显然，所描述的实施例仅仅是本发明一部分实施例，而不是全部的实施例。基于

本发明中的实施例，本领域普通技术人员在没有做出创造性劳动前提下所获得的所有其他

实施例，都属于本发明保护的范围。

[0019] 请参阅图1－图5，本发明提供以下技术方案：一种精神科下肢刺激康复支架包括

垫板1，垫板1的底部设置有夹持固定机构，垫板1的顶部固定有凹形板8，凹形板8上开设有

穿孔9，凹形板8的顶部设置有卷绳机构，卷绳机构连接有拉绳13，且拉绳13贯穿穿孔9并向

下延伸，拉绳13的末端连接有平衡板15，拉绳13与平衡板15连接处设置有加强件14，平衡板

15的底部固定有两个束脚机构，每个束脚机构包括束带16，束带16固定于平衡板15的底部，

束带16的内外壁分别设置有子面17和母面18，且子面17与母面18相粘接，凹形板8的前侧壁
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通过调节机构连接有两个刺激罩25，两个刺激罩25的底部均开设有内凹槽，两个内凹槽内

均设置有刺激凸起，两个内凹槽的上内壁均设置有压力传感器，凹形板8的上方设置有计数

器27，且计数器27与两个压力传感器电性连接。

[0020] 在本发明的具体实施例中，整个装置结构设置合理，构思巧妙，使用方便，适用于

行动不便的患者在病床上进行刺激康复使用，在刺激康复过程中结构的特性使患者腿部提

起，向刺激装置上进行主动接触，此种方式盖上了常见的敲打方式，可以提高膝盖接受能

力，敲打出现不舒服的角度或距离时，膝盖会通过自然反应向下后缩，不会轻易造成不适，

并且装置装卸都较为便捷，适配较强，整个装置的加工成本较低，具有较高的实用性，对膝

盖进行刺激的范围较大，可调节的高度和位置都较多，有效解决现有技术中的下肢刺激康

复支架大多采用支架向患者膝关节移动并发生接触，对膝关节进行主动敲打，此种敲打方

式会由于每个患者膝关节大小位置的不同，导致敲打力度不同，而患者膝关节被固定，无法

容错不同的力度，并且现有的刺激康复支架其角度调节较为困难，敲打范围有限，无法让患

者平躺在病床上进行刺激治疗等问题，本发明在使用时，首先通过装置中的夹持固定机构

将整个装置安装至床尾处，然后将平躺在病床上的患者通过束脚机构中的两个束带16对患

者脚踝处进行约束，并通过束带16上的子面17和母面18进行粘接和固定，固定完成后，通过

凹形板8上方的卷绳机构对连接在束脚机构上方的拉绳13进行卷收和放松，卷收过程中即

通过束脚机构带动患者的双腿向上提升，提升的过程中对设置在患者膝盖部位上方的两个

刺激罩25进行接触，并形成敲打刺激，完成一次刺激后，卷绳机构则开设放松拉绳13，以此

循环敲打，并在敲打一次后，两个刺激罩25内的压力传感器会将电信号传输至计数器27上

形成计数，并向患者或医护人员展示刺激敲打的次数，让医护人员或患者心中有个标准，并

形成参考，避免刺激过度，对膝关节造成损伤。

[0021] 具体的，卷绳机构包括电机10，电机10设置于凹形板8的顶部，电机10的输出端固

定有卷绳辊11，卷绳辊11上固定有两个限位盘12，卷绳辊11的圆周表面缠绕有拉绳13。

[0022] 本实施例中：卷绳机构在对拉绳13进行收卷时，通过电机10的输出端带动卷绳辊

11的转动，使卷绳辊11带动缠绕在其上的拉绳13持续缠绕，以此带动整个束脚机构高度的

提升，使两个刺激罩25对患者膝盖部进行敲打刺激，卷绳辊11上两个限位盘12的设置可以

为整个拉绳13缠绕提供限位，防止缠绕过程中打结。

[0023] 具体的，夹持固定机构包括两个支板2，两个支板2分别固定于垫板1的左右两侧壁

上，两个支板2上均固定有螺纹套3，两个螺纹套3内均螺纹连接有螺柱4，两个螺柱4相靠近

一端均固定有顶盘5。

[0024] 本实施例中：夹持固定机构在将装置向病床上进行夹持固定时，通过拧动拧盖6带

动螺柱4在支板2上的螺纹套3内进行螺纹转动，推动顶盘5向床板进行靠近并贴合，两个顶

盘5的贴合即形成夹持并固定。

[0025] 具体的，两个螺柱4相远离端均固定有拧盖6，两个拧盖6的圆周表面均固定有多个

等距分布的凸条7。

[0026] 本实施例中：拧盖6及拧盖6上多个凸条7的设置提高了手动操作整个夹持固定机

构的便捷度，让医护人员转动整个螺柱4不需要额外的工具，装卸更加便捷。

[0027] 具体的，调节机构包括电动伸缩杆19，电动伸缩杆19固定于凹形板8的前侧壁上，

电动伸缩杆19的延伸端固定有挂杆20，挂杆20的圆周表面活动插接有套筒21，挂杆20与套
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筒21之间设置有锁紧机构，套筒21的底部固定有连接板23，连接板23的底部通过两组角度

改变机构与两个转球26连接。

[0028] 本实施例中：调节机构的设置可以通过改变电动伸缩杆19的延伸长度，来使两个

刺激罩25向前或向后移动，以此来适配不同腿长的患者，而套筒21的设置可在挂杆20上进

行上下活动插接，并通过锁紧机构固定，调节两个刺激罩25的高度，即完成调节两个刺激罩

25对患者膝关节敲打的力度。

[0029] 具体的，每组角度改变机构包括万向连接球24，万向连接球24固定于连接板23的

底部，万向连接球24内转动连接有转球26，且转球26与刺激罩25的顶部固定，两个转球26与

两个万向连接球24之间均设置有摩擦橡胶。

[0030] 本实施例中：角度改变机构的设置可以将两个刺激罩25通过转球26在万向连接球

24内进行转动调节，以此改变刺激罩25与患者膝关节的敲打范围，让装置对患者下肢刺激

的更加全面，提高了装置的功能多样性，在转球26与万向连接球24之间设置的摩擦橡胶可

以在角度调节完成后不会轻易的发生转动。

[0031] 具体的，锁紧机构包括锁紧螺栓，锁紧螺栓螺纹连接于套筒21上，锁紧螺栓的前侧

固定有拧盘22，且拧盘22的圆周表面开设有防滑纹。

[0032] 本实施例中：锁紧机构在对挂杆20和套筒21位置的限定时，通过手动拧动拧盘22

带动锁紧螺栓在套筒21上向内转动，并与挂杆20相接触，完成锁紧固定，拧盘22上的防滑纹

提高了转动拧盘22的摩擦力。

[0033] 具体的，垫板1的厚度设为0.5‑1cm之间。

[0034] 本实施例中：将垫板1的厚度设为0.5‑1cm之间可避免垫板1对整个患者在病床上

平躺造成不适。

[0035] 具体的，计数器27设置有向下倾斜的角度，且计数器27设置于电机10的顶部。

[0036] 本实施例中：将计数器27设置有向下倾斜的角度可便于患者对计数器27的计数数

字进行查看。

[0037] 具体的，两个束带16均采用透气针织布材质，且两个束带16的内壁均设置有缓冲

海绵层。

[0038] 本实施例中：将两个束带16均采用透气针织布材质可提高束带16对患者脚踝处束

缚的透气效果，并且将两个束带16的内壁均设置有缓冲海绵层可让装置佩戴的舒适度更

高。

[0039] 具体使用时，首先通过装置中的夹持固定机构将整个装置安装至床尾处，然后将

平躺在病床上的患者通过束脚机构中的两个束带16对患者脚踝处进行约束，并通过束带16

上的子面17和母面18进行粘接和固定，固定完成后，通过凹形板8上方的卷绳机构对连接在

束脚机构上方的拉绳13进行卷收和放松，卷收过程中即通过束脚机构带动患者的双腿向上

提升，提升的过程中对设置在患者膝盖部位上方的两个刺激罩25进行接触，并形成敲打刺

激，完成一次刺激后，卷绳机构则开设放松拉绳13，以此循环敲打，并在敲打一次后，两个刺

激罩25内的压力传感器会将电信号传输至计数器27上形成计数，并向患者或医护人员展示

刺激敲打的次数，让医护人员或患者心中有个标准，并形成参考，避免刺激过度，对膝关节

造成损伤，卷绳机构在对拉绳13进行收卷时，通过电机10的输出端带动卷绳辊11的转动，使

卷绳辊11带动缠绕在其上的拉绳13持续缠绕，以此带动整个束脚机构高度的提升，使两个
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刺激罩25对患者膝盖部进行敲打刺激，卷绳辊11上两个限位盘12的设置可以为整个拉绳13

缠绕提供限位，防止缠绕过程中打结，夹持固定机构在将装置向病床上进行夹持固定时，通

过拧动拧盖6带动螺柱4在支板2上的螺纹套3内进行螺纹转动，推动顶盘5向床板进行靠近

并贴合，两个顶盘5的贴合即形成夹持并固定，拧盖6及拧盖6上多个凸条7的设置提高了手

动操作整个夹持固定机构的便捷度，让医护人员转动整个螺柱4不需要额外的工具，装卸更

加便捷，调节机构的设置可以通过改变电动伸缩杆19的延伸长度，来使两个刺激罩25向前

或向后移动，以此来适配不同腿长的患者，而套筒21的设置可在挂杆20上进行上下活动插

接，并通过锁紧机构固定，调节两个刺激罩25的高度，即完成调节两个刺激罩25对患者膝关

节敲打的力度，角度改变机构的设置可以将两个刺激罩25通过转球26在万向连接球24内进

行转动调节，以此改变刺激罩25与患者膝关节的敲打范围，让装置对患者下肢刺激的更加

全面，提高了装置的功能多样性，在转球26与万向连接球24之间设置的摩擦橡胶可以在角

度调节完成后不会轻易的发生转动，锁紧机构在对挂杆20和套筒21位置的限定时，通过手

动拧动拧盘22带动锁紧螺栓在套筒21上向内转动，并与挂杆20相接触，完成锁紧固定，拧盘

22上的防滑纹提高了转动拧盘22的摩擦力，将垫板1的厚度设为0.5‑1cm之间可避免垫板1

对整个患者在病床上平躺造成不适，将两个束带16均采用透气针织布材质可提高束带16对

患者脚踝处束缚的透气效果，并且将两个束带16的内壁均设置有缓冲海绵层可让装置佩戴

的舒适度更高，整个装置结构设置合理，构思巧妙，使用方便，适用于行动不便的患者在病

床上进行刺激康复使用，在刺激康复过程中结构的特性使患者腿部提起，向刺激装置上进

行主动接触，此种方式盖上了常见的敲打方式，可以提高膝盖接受能力，敲打出现不舒服的

角度或距离时，膝盖会通过自然反应向下后缩，不会轻易造成不适，并且装置装卸都较为便

捷，适配较强，整个装置的加工成本较低，具有较高的实用性，对膝盖进行刺激的范围较大，

可调节的高度和位置都较多，有效解决现有技术中的下肢刺激康复支架大多采用支架向患

者膝关节移动并发生接触，对膝关节进行主动敲打，此种敲打方式会由于每个患者膝关节

大小位置的不同，导致敲打力度不同，而患者膝关节被固定，无法容错不同的力度，并且现

有的刺激康复支架其角度调节较为困难，敲打范围有限，无法让患者平躺在病床上进行刺

激治疗等问题。

[0040] 最后应说明的是：以上所述仅为本发明的优选实施例而已，并不用于限制本发明，

尽管参照前述实施例对本发明进行了详细的说明，对于本领域的技术人员来说，其依然可

以对前述各实施例所记载的技术方案进行修改，或者对其中部分技术特征进行等同替换。

凡在本发明的精神和原则之内，所作的任何修改、等同替换、改进等，均应包含在本发明的

保护范围之内。
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