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摘要：目的 目前护理床普遍采用标准化设计，针对介助老人及护理人员的双用户体验模型进行护理床

人机工程学设计，对现有护理床结构、功能提出改进方案。方法 以人机工程软件 Jack 为分析工具，建

立符合中国老年人身体尺寸模型和护理人员相关任务动作模型，在此基础上进行虚拟仿真，对介助老人

护理床使用人机匹配性、不同姿势下的舒适度分析，以及护理人员在护理任务中不同动作的舒适性、动

作姿势和快速上肢分析，并通过对静态人体尺寸与动态功能尺寸人机分析，对现有护理床进行设计改进。

结论 在护理床设计过程中进行介助老人和护理人员双用户人机工程分析，有利于发现双用户在使用过

程中不合理的设计内容，得到新的基于人机工程学的护理床设计方法，提高介助老人和护理人员的舒适

性，提高使用性能。 
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Ergonomic Design of Nursing Bed for the Elderly Based on  

JACK Virtual Simulation Analysis 

ZHAO Fang-hua, SUN Hui-dong, GUAN Yu-ming 
(Hebei University of Technology, Tianjin 300130, China) 

ABSTRACT: At present, standardized design is generally used for nursing bed. Aiming at the dual-user experience model 

for assisting the elderly and nursing staff, the work aims to conduct ergonomics design on the nursing bed and propose 

improvement scheme of structure and function of the existing nursing bed. With the ergonomic software Jack as the 

analysis tool, the body size model of the Chinese elderly and the action model of the nursing staff's related tasks were es-

tablished. On this basis, virtual simulation was performed. The human-machine matching and the comfort of different 

postures on the nursing bed for the elderly, the comfort of different actions of nurses in nursing tasks, action postures and 

rapid upper limb were analyzed. And through the man-machine analysis of static body size and dynamic functional size, 

the design of existing nursing bed is improved. The dual-user ergonomics analysis for the elderly and nursing staff in the 

nursing bed design process is beneficial to discover the unreasonable design content of the dual-user in the use process, 

and obtain a new nursing bed design method based on ergonomics, improve the use performance and the comfort of the 

elderly and nursing staff. 
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目前我国 60 岁以上老年人占全国人口的 18.1%，

且未来十年内这一数字将持续增长[1]，护理工作及相

关设备将出现大量缺口[2]。老年人日常生活的需求不

断被挖掘，不合理的设计导致产品难以满足现有需

求，同时由于老年人机体功能的退化，高度依赖护理

人员，设计相关产品时护理人员的使用需求也应被考

虑在内。 

1  用户群体特征分析 

1.1  介助老人特征分析 

我国老年长期护理分级标准始于 2001 年出台的

《老年人社会福利机构基本规范》该规范规定：养老

机构内老人的护理级别可根据生活自理能力和需求

划分为三级，即自理老人（一般照顾护理）、介助老

人（半照顾护理）、介护老人（全照顾护理）[3]。在

《养老设施建筑设计规范》中，介助老人的定义为：

“生活行为需要他人和辅助设施帮助的老年人”[4]，

通常具有一定的运动机能障碍，运动机能障碍一般分

为肢体瘫和非肢体瘫[5]，介助老人常属于后者，这类

老人在日常生活活动（Activity of Daily Living，ADL）

评定中界定为“轻度或中度功能障碍”。 

1.2  护理人员特征分析 

调研结果显示，介助老人实际生活中的主要活

动，包括如厕、沐浴、进食等，需要护理人员的介入。

护理人员的护理行为见表 1。 

由于护理工作需要，护理人员存在患肌肉骨骼疾

病（MSDs）的风险[6]，该风险是一个用于描述肌肉

骨骼系统疾病的术语，可能涉及肌肉、神经、韧带、

关节、软骨和脊椎盘的损伤）。护理人员在处理患者

时，由于手动提升和不良的工作姿势，会感到背部和

上肢疼痛和不适[7]，因此需要重新设计用于介助老人

使用的护理床以减少护理人员患肌肉骨骼疾病的风

险。依据人机工程学原理，结合设计学、公共医学等

理论，以介助老人与护理人员的实际需求，在传统护

理床基础上进行功能、结构、尺寸的再设计，使其同

时满足介助老人与护理人员的双重需求。 

2  护理床人机工程分析基本流程 

通过构建介助老人、护理人员、护理床三个模型， 
 

表 1  护理人员护理行为 
Tab.1  Nursing behavior of nursing staff 

护理类型 护理行为 

穿衣 需对老人身体姿势、位置等调整 

沐浴 需对老人进行位置翻转，肢体调整 

进食 包括起背、喂食等行为 

如厕 辅助老人行走至卫生间 

利用 Jack 软件的虚拟仿真工具对护理床的使用舒适

性、可达性及护理人员的操作舒适性进行分析，发现

现有产品设计的不足，基于分析结果对护理床功能、

结构、尺寸进行设计。该分析流程见图 1。 

3  介助老人人机数据分析 

3.1  静态生理尺寸分析 

由于老年人年龄增加，生理数据较成年人有显著

变化，研究表明老年人人体尺寸较成年人各参数下降

2.8%[8]，依据 Jack 中成年人人体尺寸数据，老年人人

体尺寸数据可描述为： 
(1 2.8%)o yH H    (1) 

其中，Ho 表示老年人人体尺寸，Hy 表示为成年

人人体尺寸，在成年人人体尺寸的基础上换算出老年

人的身体尺寸，构建老年人生理尺寸模型。老年人人

体尺寸见表 2。 
 

 
 

图 1  护理床 Jack 分析流程 
Fig.1  Jack analysis process of nursing bed 

 
表 2  老年人人体尺寸 

Tab.2  Body size of the elderly 

老年男性/mm 老年女性/mm 
名称 

P5 P50 P95 P5 P50 P95

身高 h0 1539 1631 1725 1442 1526 1613

上臂长 h1 281 304 329 255 276 298

前臂长 h2 210 230 251 188 207 227

大腿长 h3 416 452 491 391 426 463

小腿长 h4 329 359 392 304 334 364

膝高 h5 434 470 509 409 442 478
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图 2  床体使用活动范围模型 
Fig.2  Model of bed movement range 

 

3.2  动态功能尺寸分析 

通过对老人上下床的动作建模，同时考虑老人平

躺状态下手臂可移动范围，根据 Jack 软件对老人模

型活动范围分析，见图 2。 

根据分析结果来看，在介助老人上下床的过程

中，床体高度需根据老年人小腿加足高设定，同时考

虑床垫修正量。上下床需要加装扶手用于辅助，方便

老人利用扶手进行身体位置的移动，扶手位置应靠近

老人上身一侧。从上图手部活动范围可知，手部活动

范围与床体边缘交界处（扶手边缘位置），即从上边

缘至胯骨处长度为扶手尺寸，根据老年人人体尺寸设

计床体高度为膝高 h5 第 95 百分位约为 510 mm，扶

手长 807 mm。同时由于老人身体机能较成年人下降

明显，对材质触觉反馈较弱[9]，因此在扶手材料选择

上，不仅应考虑触觉反馈明显的材料，而且要保证质

感的亲和。 

4  护理人员人机数据分析 

4.1  护理人员动作类型与人体数据 

护理人员作为直接接触用户的工作人员，需对介

助老人进行移位，易患肌肉骨骼疾病（MSDs）[7]，

通过 Jack 中人体姿势模拟，分析不同姿势下的护理

人员舒适度，由于护理人员涉及动作复杂，将护理任

务分为床上护理与位置转移两种，其中床上护理涉及

护理老人翻身、起背、曲腿等动作[10]，本文对此三个

动作进行 Jack 虚拟仿真分析。 

根据 YY0003-1990 病床标准，床面长度 1900~ 

2000 mm，宽度 900~1000 mm，床面离地高 480~630 mm，

在犀牛中建立病床模型，选取 2000 mm×1000 mm× 

510 mm 作为尺寸标准，该数据满足中国 95%男性身

体尺寸。将其保存为.stl 格式文件，并将该文件导入

Jack 中，由于人体尺寸呈现正态分布，因此构建中国

男性身高第 50 百分位作为介助老人模型，中国女性

身高第 50 百分位作为护理人员模型。 

4.2  Jack 分析工具 

4.2.1  工作姿势分析 

工作姿势分析（Ovako Working Posture Analysis 

简称 OWAS）基于背部、腿部和负载三部分的综合评

价以快速检查工作姿势[11]。该工具会提供一个姿势不

适度得分来评估该姿势下工作人员的不适度，并提供

纠正必要性等级来评价姿势纠正的必要性，共分为四

个等级：级别 1 为姿势正常的，没有纠正的必要；级

别 2 为姿势可能有一定不良影响，虽不需要立即采取

行动，但也要近期调整；级别 3 为姿势有不良影响，

应尽快纠正；级别 4 为姿势非常有害，必须立即纠正。 

4.2.2  舒适度分析 

舒适度分析（Comfort Assessment）用于评价护

理人员某个姿势下关节及整体姿势的舒适度，该工具

基于以下关键指标来评价舒适度，见表 3。 

以用户关节力矩与最大关节力矩的比值描述舒

适度，关节舒适度表达为[12]： 

1 , 1, 2,3j cjC I j n     (2) 

其中 j 表示关节 n 为关节数 Icj 为关节的不舒适

度，为关节力矩 Mj 与最大关节力矩 Mjmax 的比值[13]，即 

j

jmax
cj

M
I

M
  (3) 

j

jmax

1j

M
C

M
   (4) 

 
表 3  舒适度分析测量部位及范围 

Tab.3  Comfort analysis measurement location and range 

测量部位 范围/° 典型值/° 

头部弯曲角度 w1 –10~26 7 

左/右上臂弯曲角度 w2 19~75 50 

左/右肘弯曲角度 w3 86~164 128 

左/右大腿弯曲角度 w4 90~115 101 

左/右膝弯曲角度 w5 99~138 121 

左/右脚弯曲角度 w6 80~113 9 
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Jack 中舒适度分析工具将各个关节弯曲情况予

以显示，根据数值及颜色即可判断整体舒适度。 

4.2.3  快速上肢分析 

快速上肢分析（Rapid Upper Limb Assessment 简

称 RULA）工具能够分析护理人员在上肢动作中的

危险。该工具基于人体的姿势、肌肉的使用、负荷的

重量、任务的持续时间和频率变量来评价上肢动作

的危险性。RULA[14]输入量表见表 4，分析结果分类

见表 5。 

4.3  翻身任务分析 

护理人员对介助老人进行翻身这一任务构建相

应人物动作模型，进行工作姿势分析、舒适度分析、

快速上肢评估，见图 3。其中图 3a 为翻身工作姿势

分析，图 3b 为翻身舒适度分析，图 3c 位翻身快速上

肢分析。 

分析结果表明，该动作姿势“纠正需求”等级为

级别 2，表明该姿势可能有一定的不良影响，应近期

调整。舒适度相关数据表明护理人员手臂、肘部、

膝盖弯曲角度均超出限值，该姿势下舒适度较低，长

期以往易造成相关疾病。快速上肢评估分析结果见

表 6。 

最终得分为 7 分表明风险等级较高，容易造成肌

肉骨骼损伤。 

综上所述，护理人员在对介助老人进行翻身这一

任务时，动作姿势易造成不良影响，患肌肉骨骼损伤

风险等级较高，会影响到护理人员健康，应立即研究

并改变。 

4.4  起背任务分析 

对护理人员对介助老人进行起背这一任务构建

相应人物姿势模型，进行工作姿势分析、舒适度分析、

快速上肢评估，见图 4。其中图 4a 为起背工作姿势

分析，图 4b 为起背舒适度分析，图 4c 为起背快速上

肢分析。 

分析结果表明，该动作姿势“纠正需求”等级为

级别 2，姿势有不良影响，应近期调整。舒适度相关

数据表明护理人员右肘、双腿及膝盖和左脚弯曲角度

均超出限值，表示该姿势下，护理人员右肘、双腿及

膝盖和左脚负荷超出合理承受范围，舒适度较低。 

快速上肢评估分析结果见表 7。 

最终得分为 6 分，表明风险等级较高，如果长期

采用此动作容易造成肌肉骨骼损伤。 

综上所述，护理人员在对介助老人进行起背这一

动作时，动作姿势易造成不良影响，患肌肉骨骼损伤

风险等级较高，影响护理人员健康，不可长期进行此

任务。 

4.5  曲腿任务分析 

曲腿这一动作主要是为介助老人进行腿部活动，

对护理人员对介助老人进行曲腿这一任务构建相应

人物姿势模型，进行工作姿势分析、舒适度分析、快

速上肢评估，见图 5。图 5a 为曲腿工作姿势分析，

图 5b 为曲腿舒适度分析，图 5c 为曲腿快速上肢分析。 

分析结果表明，该动作姿势“纠正需求”等级为

级别 3，姿势有不良影响，应尽快纠正。舒适度相关

数据表明护理人员双腿及膝盖弯曲角均超出限值，该

姿势下舒适度较低。 

快速上肢评估分析结果见表 8。 

 
表 4  RULA 输入量表 

Tab.4  RULA input scale 

输入变量 变量输入范围 输出结果范围 

上臂 –90°~180° 5 

前臂 0°~180° 3 

腕部 –90°~90° 4 

颈部 –45°~90° 4 

躯干 60°~120° 4 

负重 0~10kg 3 

 
表 5  分析结果分类 

Tab.5  Classification of analysis results 

分 分析结果 

1~2 未保持长时间情况下，该姿势可行 

3~4 较长时间后应研究并改变该姿势 

5~6 一段时间后应研究并改变该姿势 

7 以上 应立即研究并该变该姿势 

 

 
 

图 3  翻身任务分析 
Fig.3  Assessment of turnover task 
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图 4  起背任务分析 
Fig.4  Assessment of raise back task 

 

 
 

图 5  曲腿任务分析 
Fig.5  Assessment of bent leg task 

 
表 6  翻身快速上肢分析结果 

Tab.6  Results of the rapid upper limb assessment of 
turnover 

 评价部位 分数 得分 总计

上臂 5 
初始分数 A 

前臂
 

3
 11 

腕部 2 

颈部 1 初始分数 B 

躯干 4 

9 

7 

 负重 超过 10 kg   
 

表 7  起背快速上肢分析结果 
Tab.7  Results of rapid upper limb assessment in raising 

back 

 评价部位 分数 得分 总计

上臂 3 
初始分数 A 

前臂
 

3
 8 

腕部 2 

颈部 1 初始分数 B 

躯干 4 

9 

6 

 负重 超过 10 kg   
 

表 8  曲腿快速上肢分析结果 
Tab.8  Results of rapid upper limb assessment 

 评价部位 分数 得分 总计

上臂 2 
初始分数 A 

前臂 2 
6 

腕部 3 

颈部 1 初始分数 B 

躯干 3 

5 

6 

 负重 2~10 kg   

 
最终得分为 6 分，表明风险等级较高，如果长期

采用此动作容易造成肌肉骨骼损伤。 

综上所述，护理人员在对介助老人进行曲腿这一

动作时，动作姿势易造成不良影响，长期进行此任务

患肌肉骨骼损伤风险等级较高，影响护理人员健康。 

5  护理床改进设计 

5.1  改进分析 

5.1.1  层次分析法确定不同需求权重 

通过分析可知，双用户模型中，介助老人与护理

人员的需求应同时考虑，目标层构建为 A，对护理床

准则层构建为介助老人需求 B1、护理人员需求 B2、

综合需求 B3 三个准则指标，针对这三个准则指标细

分出八项次准则指标，分别是功能满足 C11、安全性

C12、舒适性 C13、易于操作 C14、易改变姿势 C15、可

升降 C16、使用便捷 C17、造型美观 C18
[15]。 

构建判断矩阵与确定权重，根据一致矩阵法，即

不把所有因素放在一起比较，而是两两比较。对比时

采用相对尺度，以尽可能减少性质不同的诸因素相互

比较的困难，以提高准确性。 

成对比较矩阵是表示本层所有因素针对上一层

某一个因素（准则或目标）的相对重要性的比较。成

对比较矩阵的元素 aij 表示第 i 个因素相对于第 j 个因

素的比较结果，这个值所代表的重要性[16]见表 9。 
 

表 9  重要性标度及其含义 
Tab.9  Importance scale and its meaning 

标度 含义 

1 两个因素相比具有同样重要性 

3 元素 i 相比元素 j 略显重要 

5 元素 i 相比元素 j 明显重要 

7 元素 i 相比元素 j 强烈重要 

9 元素 i 相比元素 j 极端重要 

2，4，6，8 上述两相邻判断的中值 

倒数 元素 i 相比元素 j 的标度为 aij，反之为 1/aij
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图 6  比较结果 
Fig.6  Comparison results 

 
为了提高设计评价的科学性和客观性，降低设计

评价者的主观性，处理多要素等问题的评价方法和处

理模糊性及主观判断[15]，需对指标进行数学量化，对

八项指标实行专家评分，准则层 B 对目标层 A 两两

比较的结果见图 6。 

将其换算成矩阵形式即： 

1

2 3

1 1/ 4 1/ 3 1 2 1/ 2

4 1 3 1/ 2 1 1/ 3

3 1/ 3 1 2 3 1

1 3 3
1 2

1/ 3 1 1/ 3
1/ 2 1

1/ 3 3 1

   
       
      
 

          

A B

B B  

(5) 

运用几何平均法对判断矩阵权重向量求解，其过

程如下[17]：计算判断矩阵 M 中每行的标度值乘积 Mi： 

1

m

i i j
j

M c


  
 

(6) 

其中 cij 代表判断矩阵中第 i 行第 j 列指标，m 代

表指标个数。将各判断矩阵各行指标的几何平均值

求出： 
m

i ia M
 

(7) 

进行归一化处理得到相对权重： 

1

i
i m

i
i

a
w

a





 

(8) 

在不一致矩阵中定义一致性指标： 

1

nCI
n
 




 (9) 

1

1 n
i

ii

Bw
n w




   

 

(10)

 
iBw 表示向量 Bw 的第 i 个分量。 

 为最大特征根，n 为准则指标个数，CI 越接近

0 越有满意的一致性。为衡量 CI 的大小，引入随机

一致性指标 RI[18]，其数值见表 10。 
 

定义一致性比率： 
CICR
RI


 

(11) 

当 CR≤0.1 时，认为通过一致性检验。 
对目标层 A，准则层 B 进行一致性检验，见表

11。各元素权重见表 12。 

上表各元素权重显示：在准则层，护理人员需求

权重最大，介助老人与护理人员的综合需求权重次

之，介助老人需求权重最小；护理人员易于操作权重

最大，可升降权重次之，易改变姿势权重最小；综合

需求中使用便捷权重高于造型美观权重；介助老人舒

适性权重最大，功能满足权重次之，安全性权重最小。 
层次分析法分析结果显示对于护理人员的考虑

优先级较高，因此在护理床的改进设计中，着重考虑

护理人员需求，同时兼顾介助老人需求及综合需求，

应对几点予以改进：（1）考虑护理人员操作的舒适性，

通过床变轮椅的结构创新，实现自动化、简单化操作；

（2）模块化床板设计实现快捷、高效的产品形态转

化，满足老年人位置转化的需求；（3）轮椅扶手双侧

设计满足室内多空间场景转化需求，增强老年人与护

理人员的情感交互。 
 

表 10  随机一致性指标及其数值 
Tab.10  Random consistency indicators and their values 

矩阵

阶数
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

RI 0 0 0.52 0.89 1.12 1.26 1.36 1.41 1.46 1.49

 
表 11  一致性检验 

Tab.11  Consistency check 

 A B1 B2 B3 

λ 3.074 3.009 3.156 2 

CI 0.037 0.005 0.052 0 

RI 0.55 0.52 0.52 0 

CR 0.07 0.01 0.0 0 

表 12  各元素权重 
Tab.12  Weight of each element 

 B1 B2 B3 C11 C12 C13 C14 C15 C16 C17 C18 

A 0.12 0.608 0.272         

B1    0.297 0.164 0.539      

B2       0.574 0.14 0.287   

B3          0.667 0.333 
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5.1.2  功能配置分析 

根据以上指标层元素运用质量功能配置分析[19]，

见图 7。 
质量功能配置分析中显示：主要有三对矛盾，分

别是功能性与机构之间、功能性与尺寸之间、功能性

与操作性之间的矛盾，运用 TRIZ 矛盾解决方法解决

以上冲突[20]，冲突描述为希望提高的参数有 NO.35

（提高适应性与多用性）、NO.13（提高结构的稳定

性）、NO.3（约束静止物体的长度）、NO.33（可操作

性）。冲突矩阵描述结果见表 13。 

根据 TRIZ 相应的矛盾解决原理，通过查表可知， 
 

 
 

图 7  质量功能配置分析 
Fig.7  Quality function configuration analysis 

 
 

可用的发明原理有 NO.1 分割原理、NO.7 套装原理、

NO.29 气动与液压。 
通过以上原理可知，通过内嵌轮椅的形式将护理

床分割，实现介助老人的活动与减轻护理人员工作

量，同时轮椅的变形过程由气动与液压实现[21]，便于

介助老人和护理人员操作。 

5.2  护理床尺寸设计 

相关研究表明，65 岁以上老人与成年人相比，

身体会发生明显变化，主要表现在体重增加，腰部、

臀部尺寸增加，肩部尺寸减少[8]，故在进行床体尺寸

设计时需考虑此相关变量。护理床不同结构对应尺寸

见表 14。 
根据老年人人体尺寸结合 GB/T 3328-2016，为满

足老年人舒适性需求，护理床在尺寸设计上选择大尺

寸，最终床体尺寸为 1900 mm×900 mm×510 mm。 

5.3  内嵌式轮椅尺寸设计 

轮椅人机涉及到坐姿数据，轮椅人体相关尺寸见

表 15。 

根据《医用电气设备第二部分：医用电动床安全

专用要求》YY0571-2005 关于背板、大腿板、小腿板

调节范围的建议值，医用电动安全床调节范围见图 8。 
 

表 13  冲突矩阵描述结果 
Tab.13  Conflict matrix description results 

序 负相关特征 所属标准参数 

功能性 35 适应性及多用性 
1 

结构 13 结构稳定性 

尺寸 3 静止物体的长度 
2 

操作性 33 可操作性 

表 14  护理床不同结构对应尺寸 
Tab.14  Corresponding dimensions of different structures of nursing bed 

男性/mm 女性/mm 男女通用/mm 最终取值/mm
名称 

P50 P95 中间值 P50 P95 中间值 P50 P95 中间值  

1/2 头加背部 746 908 827 657 696.5 676.75 721.25 782.5 751.875 850 

臀部加大腿长 522 559 540.5 498 534 516 510 546.5 528.25 510 

小腿长 369 396 382.5 344 370 357 356.5 383 369.75 357 

 

表 15  轮椅人体相关尺寸 
Tab.15  Relevant dimensions of human body in wheelchair 

 男性/mm 女性/mm 男女通用/mm 最终取值/mm 

名称 P50 P95 中间值 P50 P95 中间值 P50 P95 中间值  

坐姿颈椎点高 657 691 674 617 648 632.5 637 669.5 653.25 637 

坐深 457 494 475.5 433 469 451 445 481.5 463.25 510（坐垫修正量 65） 

小腿加足高 413 448 430.5 382 405 393.5 397.5 426.5 411.75 430（结构连接修正量 30） 

坐姿臀宽 355   382   368.5  500（两边余量 25，坐垫修正量 40） 

坐姿肘高 263 298 280.5 215 284 249.5 221.5 291 256.25 300（结构连接修正量，坐垫修正量 40）
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根据图 8 所示，将护理床设计成四个板块分别为

背部支撑板块、臀部支撑板块、大腿支撑板块、小腿

支撑板块。由于此次设计中内嵌轮椅，大腿支撑板块

与臀部支撑板块为轮椅形态下坐垫部分，为轮椅的稳

定性与安全性，将这两部分合并成为一部分，护理床

结构见图 9。 

5.4  护理床技术参数设计 

为减轻护理人员工作强度，提高舒适性，护理床

内嵌轮椅部分采用可升降设计，在坐垫位置增加电动

起重装置，可实现床体的升降，电动起重装置位置见

图 10。 
护理床及轮椅结构见图 11，此设计已获得实用 

 

 
 

图 8  医用电动安全床调节范围 
Fig.8  Adjustment range of medical electric safety bed 

 

新型专利，专利号为 ZL201921738755.6。 

5.5  内嵌式轮椅人机分析 

在设计轮椅具体尺寸时，参照上文中 Jack 老年

人身体尺寸表，选取其中相关数据，根据上表所列数

据进行犀牛建模，构建内嵌轮椅的尺寸数据，导入

Jack 进行人机匹配度分析。由于此次设计是内嵌轮椅

的护理床，所以护理床分为床体和轮椅两种形态。平

躺姿势下人机匹配度见图 12。轮椅使用过程工作姿势

分析见图 13。数字人模型参照上文中国老年人尺寸。 
 

 
 

图 9  护理床结构设计 
Fig.9  Nursing bed structure design 

 
 

图 10  电动起重装置位置 
Fig.10  Position of electric lifting device 

 

 
 

图 11  护理床及轮椅结构 
Fig.11  Structure of nursing bed and wheelchair 
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图 12  平躺姿势下人机匹配度 
Fig.12  Man-machine matching degree in lying position 

 
 

图 13  轮椅使用中工作姿势分析 
Fig.13  Analysis of working posture during wheelchair use 

 

   
a                                         b                                 c 

 

图 14  护理床及轮椅外观及使用情境 
Fig.14  Appearance and use situation of nursing bed and wheelchair 

 
结果显示平躺姿势下老人人体尺寸与轮椅尺寸

匹配度较好，在轮椅形态下，利用 Jack 进行了姿势

分析，“纠正需求”为级别 1，无需纠正，表明整体

符合老年人人体尺寸。 

5.6  护理床及轮椅外观设计 

护理床外观涉及到介助老人使用的直观体验，根

据老年人心理需求特点出发，需满足以下几点：情感

化需求、使用便捷性与舒适性、审美需求[22]，这些需

求涉及护理床整体造型、材料使用和色彩搭配。老年

人由于生理机能退化，为增加安全性，在造型设计中

应避免尖锐的直角，采用圆滑的曲线过渡，同时通过

增加细节的处理体现对老年人的心理关怀，材料使用

上既要满足老年人由于触觉功能退化带来的不敏感

性，又要保证产品的舒适度。护理床及轮椅外观设计

及使用情境见图 14。图 14a 为护理床框架结构，图

14b 为轮椅外观，图 14c 为轮椅使用情境。 

6  结语 

随着老龄化的加快，未来护理设备将不断向人机

合理方向发展，本文运用 Jack 软件对护理床进行介

助老人与护理人员双用户进行分析，通过层次分析法

确定不同需求权重，为满足用户与护理人员需求改进

了现有护理床的结构并结合功能配置分析得到基于

TRIZ 冲突矩阵的设计参数进而设计了符合人机工程

学的护理床，提高用户与护理人员的满意度。 
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