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爱丁堡视觉步态评分（Edinburgh visual gait score，EVGS）  

患者姓名:                           出生日期:                              诊断:                              评估日期:                           评估师：                          总分：           /34       左侧 / 右侧 

站立相 摆动相 

 屈曲 正常 伸展  屈曲 正常 伸展 

 2 1 0 1 2  2 1 0 1 2 

足      足      

1. 初始着地   足跟着地 平足着地 足尖着地       

2. 足跟上提 无前足着地 延迟 正常 提前 无足跟着地 6.足廓清  高迈步 完全 减少 无 

3. 最大踝背屈 
过度背屈 

(>40背屈) 

背屈增加 

(26-40背屈) 

正常背屈 

(5-25) 

背屈减少 

(10 跖屈-4背

屈) 

明显跖屈 

(>10跖屈) 
7.最大踝背屈 

过度背屈 

(>30背屈) 

背屈增加 

(16-30背屈) 

正常背屈 

(15背屈-5

跖屈)  

中度跖屈 

(6-20跖屈)  

明显跖屈 

(>20跖屈) 

4. 后足内翻/外翻 重度外翻 中度外翻 
中立位或 

轻微外翻 
轻度内翻 重度内翻       

5.足部旋转 

较膝前进角明显

外旋  

(>40) 

较膝前进角中

度外旋  

(21-40) 

较膝前进角

轻微外旋 

 (0-20)  

较膝前进角中

度内旋  

（1-25）  

较 膝前进角明

显内旋  

（>25） 

      

膝      膝      

8. 膝前进角 
外旋, 髌骨部分

可见 

外旋, 髌骨完全

可见 

中立位, 

髌骨中线 

内旋, 髌骨完全

可见 

内旋, 髌骨部分

可见 
10. 摆动末期 

重度屈曲 

(>30) 

中度屈曲 

(16-30) 

正常 

(5-15屈曲) 

中度过伸 

(4屈曲-10伸

展) 

重度过伸 

(>10伸展) 

9. 站立相膝伸展峰

值 

重度屈曲 

(>25) 

中度屈曲 

(16-25) 

正常  

(0-15 屈曲) 

中度过伸  

(1-10) 

重度过伸 

(>10) 

11. 摆动相屈

曲峰值 

重度增加 

(>85屈曲) 

中度增加 

(71-85屈

曲 ) 

正常 

(50-70屈

曲 ) 

中度减少 

(35-49 屈曲 ) 

重度减少 

(<35 屈曲 ) 

髋      髋      

12. 站立相伸展峰值 
重度屈曲 

(>15) 

中度屈曲 

(1-15屈曲) 

正常  

(0-20伸展) 

中度过伸 

(21-35伸展) 

明显过伸 

(>35) 

13. 摆动相屈

曲峰值 

明显增加 

(>60屈曲) 

屈曲增加 

(46-60屈曲) 

正常屈曲 

(25-45屈曲) 

屈曲减少 

(10-24屈曲) 

重度减少 

(<10 屈曲) 

骨盆            

14. 站立中期骨盆倾

斜 

明显下降 

(>10) 

中度下降 

(1-10) 

正常倾斜 

(0-5上提) 

中度上提 

(6-15) 

明显上提 

(>15) 

 

15. 站立中期骨盆旋

转 

明显旋后 

(>15) 

中度旋后 

(6-15) 

正常 

(5°旋后-10°

旋前) 

中度旋前 

(11-20) 

重度旋前 

(>20) 

躯干      

16. 矢状面峰值姿势 明显前倾  中度前倾 正常直立 中度后仰 N/A 

17. 最大侧方偏移 明显 中度 正常 减少 N/A 

其他情况记录：                                                                                                                                                                                                                                                          .     


