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复旦AI4S突破：脑脊接口助瘫痪者重新行走

让 瘫 痪 者 再 次 站 立 和 行

走。这一跨越“不可能”的奇迹，

源自复旦大学类脑智能科学与

技术研究院加福民团队全球首

创的“三合一”脑脊接口技术

——通过微创手术在脑与脊髓

间搭建“神经桥”，仅需 4 小时同

步植入电极，术后 24 小时，人工

智能辅助下患者即可恢复腿部

运动。

“手术结束后24小时，
病人腿就抬起来了”

“3，2，1，抬左腿。很好。3，

2，1，抬右腿再走一步。”一个奇迹

正在发生：在科研与医务人员的

耐心指导和鼓励下，34岁的患者

小林（化名）集中精力、用力控制

自己的大脑意图和肢体，顺利迈

出了第一步、第二步……

脊髓损伤导致的瘫痪，在医

学界一直被视为“不治之症”。

走路，本是再简单不过的事，对

于小林和千万瘫痪病人而言，几

乎是遥不可及的梦。

两年前，小林在离地面三米

高的地方不慎坠落，导致脊髓外

伤后截瘫。尽管治疗手段极其

有限，但小林和家人一直没有放

弃任何可能。两年来，他做过不

少康复训练，在妻子陪伴下辗转

昆明、广州、北京等地求医。

转机出现在去年10月5日，

复旦大学官方微信公众号发布

加福民团队的研究成果。从中

他获悉，加福民团队研发的新一

代用于脊髓损伤患者的植入式

脑脊接口技术取得新进展，正在

招募志愿者。他当天就报了名。

人的脊髓一旦损伤，大脑和

脊髓神经元之间的联系就会被

动中断，轻者造成机体的部分感

觉丧失，重者半身不遂、四肢瘫

痪，甚至全身瘫痪。神奇的是，

术后第一天，3 位受试者都可以

躺在床上自主抬左右腿。

当时，在场所有医护人员都

“感到不可思议”——对于脊髓

损伤患者，远端肢体受到的影响

最为严重，患者脚背翘起说明其

踝关节活动正常，印证了脑脊接

口使患者的神经通路得到重建。

1月8日术后，小林的身体变

化快到以“天”计算：第3天就实现

脑控状态下的双下肢自主运动；

第10天，在重力悬吊支撑下可通

过自身运动意图自主控制双侧下

肢跨步；第14天，运动反应能力逐

步提升，右腿可快速反应抬高跨

越移动的障碍物，悬吊下独立使

用站立架行走可超过5米。

“我现在要做些类似‘解码’

的工作，努力用意念来控制自己

的身体重新学会走路。我是抱

着顺其自然的心来的，手术能有

这样的效果，我非常开心。”小林

坦言。

2 月底再回中山医院随访，

小林的脊椎损伤感觉平面（身体

两侧具有正常感觉功能的最低

脊髓节段）有所下移，脚会发热

出汗、有酥麻感，站的时候感到

腿部肌肉收缩、大小便也开始有

感觉……诸多变化令人欣喜。

同样感到重获新生的，还有

来自河北的小赵、来自山东的小

温，以及这次从塞尔维亚受伤辗

转到华山手术的海员小周，他们

分别在2月5日、2月25日、3月3

日成功手术。

微创手术+轻量级AI算
法，让瘫痪患者实时、精准
控制肌肉

脑机接口，是在躯体与外部

设备间创建连接通路，大脑神经

元发电形成的脑电波会被接口

识别，进而通过外部设备实现所

谓的“意念”控制。这也是埃隆·
马斯克（Elon Musk）采取的技术

路线。

这一思路默认患者肢体已

“报废”，只能接入外部设备，比

如机械臂、遥控轮椅、鼠标。

加福民则选择了另一条路

——通过植入式脑脊接口技术，

在大脑和脊髓间搭建一条“神经

桥”，采集、解码脑电信号，给特

定神经根进行时空电刺激，让瘫

痪者再次掌控自己的肢体，而非

依靠外部设备。

设想很美好，现实却很骨

感。放眼全球，经验几乎为零。

唯一先例，来自2023年瑞士洛桑

联邦理工学院团队在 Nature 发

表的论文。他们通过采集数据、

电刺激、神经解码等手段连接神

经通路，让患者自主控制瘫痪肌

肉。原理基本一致，但具体方法

和效果迥异——瑞士方案要在

患者双侧开颅，植入两块芯片，

创面达到两个掌心大小，极易导

致感染。此外，脑部和脊髓的手

术，间隔长达 2 年。而加福民团

队采取微创手术，通过2个直径1

毫米左右的电极芯片植入到运

动脑区，脑部、脊髓的手术可以

在 4 小时左右一次完成，手术效

率较前者显著提高。

这是因为加福民团队采取

了“三合一”的方法，将多台设备

集合为一台脑部植入式微型设

备，不仅大大降低手术创伤，也

有助于提高脑电信号采集稳定

性和效率，具有“高精准、高通

量、高集成、低延时”的特点。

目前可用于植入人体的成

熟电极通道数比较少，信息量受

限的情况下，如何实现对人体运

动解码的实时性、准确性，是团

队面临的最大挑战。

解决办法，就是设计一套运

算速度快、运算能力准确、算力

需求低的轻量级 AI 算法模型。

“如果患者想抬腿，但算法没有

解码出来，或者只是晚了几秒，

患者可能就会摔跤。”加福民说，

团队花了将近 3 年时间，才在算

法层面实现了对大脑运动意图

实时解码的突破。

此外，每个人的脊髓生理结

构都不一样，且人体运动非常复

杂，站着抬腿和坐着抬腿的脑电

信号都会有所差异。如何精准

刺激脊髓特定神经根，是另一个

难题。

为此，加福民团队搭建了电

刺激参数-神经激活-肌肉骨骼

运动仿真计算平台，根据仿真人

受到电刺激后的仿真计算结果

在电脑上调整参数，排除掉大多

数无效刺激参数，效率大大提

升。

如今，在患者康复训练现

场，红外动捕摄像头用于实时记

录患者步态。团队每天记录下

患者的脑电、肌电和步态等康复

数据，用于进一步优化仿真模

型，“相当于把人给数字化，精准

控制病人的运动意图和肢体动

作。”随着模型不断优化，病人逐

渐适应模型，就会越走越好。

多年与脊髓损伤患者打交

道，加福民认为康复过程的最大

痛点就是患者信心。区别于传

统康复方法时间长、见效慢，新

一代脑脊接口技术让患者在每

天的训练中都能够看到自身变

化，治疗信心和意愿也大大增

强，从而进入正向循环。

硬件产品有望年底进
入临床，面向全球招募患者

针对创新医疗技术临床试验

所面临的高昂成本和复杂环节，

复旦大学附属医院充分发挥其临

床科研优势，整合多学科医疗资

源，深度推进医工交叉融合创新。

在中山医院领导和各级部

门支持下，中山医院为 3 位临床

试验提供人员、场地等全方位保

障。期间，加福民团队与神经内

科、神经外科、康复医学科、影像

科等多科室专家紧密配合，就临

床试验方案开展多轮讨论。

第一次面向社会公开招募

患者，共有 300 多位患者报名参

加临床试验，综合考虑患者的年

龄、病情、心理健康等各项条件，

联合团队最终选取的受试者均

为男性“90”后。

加福民解释，目前研发的脑

脊接口设备仅适用于成年患者，

且参与临床试验的患者每日要

进行5-7小时的康复训练，这需

要患者和患者家属的积极配合。

1月8日，原本预计6小时完

成的首例脑脊接口植入手术，4

小时左右顺利完成。中山医院

神经内科丁晶、康复科余情负责

术前评估、术后观察与康复，神

经外科余勇和胡凡分别负责植

入脊髓电极和脑部电极。多学

科交叉队伍紧密配合，为临床试

验的成功打下基础。

早在四年前，余勇就开始开

展脊髓电极植入术工作，但主要

用于顽固性神经病理性疼痛病

人的治疗。脊髓电刺激能否在

瘫痪患者治疗中发挥作用？他

起初心里也没底，“但科学需要

我们不断探索和尝试。”参与手

术的临床医生，用“震撼”形容第

一次看到小林站立的画面。

“任何医生听到这个技术都

会很兴奋。”胡凡认为，此次临床

研究让大家亲眼看到了治疗瘫

痪的可能性，既然站立、行走是

可行的，不断优化脑脊接口系统

治疗方案，或许能够在未来帮助

患者完成更加精细的动作，并向

更多医院推广。

更令人兴奋的是，团队还在

受试者身上发现了脑脊接口对神

经重塑的作用。在瑞士团队的研

究中，脑脊接口植入手术后6个月

左右出现神经重塑效果，即患者

在没有外部刺激的情况下也能自

主控制瘫痪肌肉。而小林在术后

不到2周，就表现出了神经重塑效

果。加福民团队将进一步观察，

以了解其背后机制。

一个更为大胆的假设也随

之浮现——脑脊接口技术可能

只是手段，而非目标。“如果通过

植入脑脊接口，加上三五年的康

复训练，患者的神经重新连接、

得到重塑，最终我们可能会为患

者摆脱设备，而不是终身依赖

它。”加福民认为，“舍筏登岸，这

才是最好的脑脊接口技术。”

下一步，加福民团队计划继

续联合中山医院、华山医院等临

床单位，开展更多脑脊接口临床

概念验证工作，积累更多真实数

据，进一步迭代算法。

同时，团队将完善“三合一”

颅骨植入式脑脊接口微型设备，

完成第三方产品型式检验，做好

产品注册临床试验准备。

在此基础上，他们还将研发

针对脊髓损伤患者的系列神经

调控新方法、新技术，如针对轻

症患者开发穿戴式神经调控装

备、多模态运动监测系统等。

“过去，大家熟悉的是国外

的高端医疗器械国产化，但现在

我们进入了‘无人区’，在全球首

次实现了新一代原创性脑脊接

口系统方案。”加福民说。

该研究得到了上海市科委、

卫健委等相关部门和上海颠覆性

技术创新中心的高度重视。为加

快颠覆性技术突破，抢抓脑机接

口的发展机遇，培育未来产业，上

海市于2025年初出台了《上海市

脑机接口未来产业培育行动方案

（2025-2030年）》，加福民团队积

极融入上海建设脑机接口科创高

地的热潮中，将技术和设备尽快

转化落地，让中国原创颠覆性技

术走向世界，为全球2000万脊髓

损伤患者推开希望之门。

本报记者 殷梦昊
实习记者曾译萱 方东妮

年初复旦CNS成果集中涌现之后，复旦AI for Science(科学智能，下文简称AI4S)，即人工智能与科学研究的深度融合，再出重磅成果。3月
3日晚上8点，全球首批第4例、通过脑脊接口让瘫痪者重新行走的临床概念验证手术在复旦附属华山医院成功实施。今年1月至2月，全球首
批3例临床概念验证手术于复旦附属中山医院完成，标志着脊髓损伤治疗进入“神经功能重建”新纪元。
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