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　 　 【摘要】 　 目的　 探讨长期网球运动对男性大学生骨密度、血脂以及血液免疫球蛋白的影响ꎬ为网球运动在全民健身

中的推广提供实证依据ꎮ 方法　 选取安阳师范学院男性大学生网球运动员(运动员组)３６ 人和男性普通大学生(对照组)
６０ 人ꎬ测量不同部位的骨密度、血脂指标和血液免疫球蛋白指标ꎮ 结果 　 两组桡骨骨密度[(０.９３±０.０６) (０.６７±０.０７) ｇ /
ｃｍ２ ]差异有统计学意义(Ｐ<０.０１)ꎬ第四腰椎和股骨[(１.２２±０.１６)(１.３４±０.１９)ｇ / ｃｍ２ ꎻ(１.０７±０.２０)(１.２４±０.２１) ｇ / ｃｍ２ ]差异

均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎻ总胆固醇和三酰甘油[(５.３１±０.２９) (１.１２±０.３２) ｍｍｏｌ / Ｌꎻ(５.５９±０.４１) (１.４８±０.４３) ｍｍｏｌ /
Ｌ]差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ高密度脂蛋白和低密度脂蛋白[(１.７２±０.３６) (２.１４±０.３５) ｍｍｏｌ / Ｌꎻ(１.３９±０.５１)
(２.９７±０.４７)ｍｍｏｌ / Ｌ]差异有统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎻ免疫球蛋白 Ａ 和免疫球蛋白 Ｍ[(２.４１±０.２５) (２.１８±０.３６) ｇ / Ｌꎻ
(１.３６±０.２８)(１.１２±０.４３)ｇ / Ｌ]差异均有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎮ 结论　 长期的网球运动能够提高男性大学生不同部位的骨

密度ꎬ改善血脂成分和增强身体的免疫功能ꎮ
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　 　 研究表明ꎬ成年时所达到的骨量峰值对于预防老

年性骨质疏松症至关重要[１－２] ꎮ 近年来心血管疾病越

来越低龄化ꎬ大学生心血管疾病发病率为 １.２２％ꎬ血脂

生化指标异常人数占研究对象的 ３６.２％[３] ꎮ 可见通过

研究大学生血脂状况来预防心脑血管疾病具有潜在

的公共卫生意义ꎮ 网球运动被称为世界四大绅士运

动之一ꎬ在大学校园里受到大学生的普遍欢迎ꎮ 本文

选择大学生的骨密度、血脂和血液免疫球蛋白进行研

究ꎬ旨在最大程度上反映出大学生体质健康水平ꎬ进
而为提高大学生体质健康提供数据参考ꎬ也为网球运

动在全民健身中的推广提供实证ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象 　 利用 ２０１７ 年 ５ 月举行的河南省大学生

“华光”杯第九届网球锦标赛的机会ꎬ在安阳师范学院

共招募男性大学生 ９６ 名做为研究对象ꎬ分为运动员组

(３６ 名)和对照组(６０ 名)ꎮ 运动员组为来自河南省各

高校网球代表队的大学生网球运动员ꎬ对照组为非体

育专业的普通大学生ꎮ 运动员组要求至少 １ 次代表学

校参加省(市、区)网球比赛ꎬ最近 １ 年没有脱训现象ꎬ
无特殊情况下每天能坚持 １ ｈ 的网球运动ꎬ了解实验

环节并积极配合实验ꎮ 对照组要求无网球运动爱好ꎬ
身体健康良好ꎬ无感冒现象ꎬ了解实验环节并积极配

合实验ꎮ 所有研究对象均为汉族ꎮ 主要观察指标为

研究对象的利手侧桡骨、第二腰椎、第三腰椎、第四腰
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椎和利手侧股骨的骨密度ꎬ总胆固醇、三酰甘油、高密

度脂蛋白和低密度脂蛋白ꎬ以及免疫球蛋白 Ａ、免疫球

蛋白 Ｇ 和免疫球蛋白 Ｍꎮ 为排除年龄、身高、体重和

体质量指数对测量结果的影响[４] ꎬ利用 ＳＰＳＳ ２０.０ 数

据统计软件对两组研究对象的基线资料进行独立样

本 ｔ 检验ꎬ发现 ４ 个指标在两组间的差异均无统计学

意义( Ｐ 值均 > ０.０５)ꎬ研究对象的基线资料具有均

衡性ꎮ
１.２　 实验方法　 采用河南盛苑实业有限公司生产的

电子体重秤 ＨＧＭ－８００Ａ 对研究对象的身高和体重进

行测量ꎮ 采用美国 ＧＥ 公司生产的 Ｐｒｏｄｉｇｙ Ａｄｖａｎｃｅ 型

双能 Ｘ 射线骨密度仪ꎬ对研究对象利手侧桡骨、利手

侧股骨和第二~ 四腰椎进行骨密度测量ꎬ测量过程全

部由专业技术人员完成ꎬ并严格按照测量程序进行ꎮ
骨密度测量部位的选择是依据网球项目特点确定的ꎮ
网球运动频繁的接发球动作对挥拍手臂的物理刺激

很大ꎬ同时网球运动也离不开下肢的快速移动ꎬ因此

选择测量利手桡骨和利手侧股骨骨密度ꎬ同时考虑到

任何体育动作高质量发挥都离不开核心力量的支撑ꎬ
而且腰椎骨密度能够很好反映全身骨密度状况[５] ꎬ因
此选择第二~四腰椎骨密度做为测量指标ꎮ 对研究对

象在清晨安静空腹时采集前臂静脉血 ６ ｍＬꎮ 血脂指

标以酶法测定ꎬ采用温州东瓯津玛生物科技有限公司

生产的试剂盒ꎬ测量仪器为日立 ７１８０ 型全自动生化分

析仪ꎬ血液免疫球蛋白各指标采用琼脂板单克隆扩散

法进行测定ꎮ
１.３　 统计学分析　 所得数据全部运用 ＳＰＳＳ ２０.０ 数据

统计软件进行统计学处理ꎮ 计量资料采用 ｘ±ｓꎬ均值

比较采用 ｔ 检验ꎬ以 Ｐ<０.０５ 为差异有统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 两组男大学生各部位骨密度均值比较　 结果显

示ꎬ两组学生桡骨、第四腰椎、股骨骨密度差异均有统

计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 男性大学生网球运动员和普通大学生

各部位骨密度均值比较(ｘ±ｓꎬｇ􀅰ｃｍ－２)

组别 人数 桡骨 第二腰椎 第三腰椎 第四腰椎 股骨
运动员组 ３６ ０.９３±０.０６ １.１９±０.１４ １.２０±０.１３ １.２２±０.１６ １.３４±０.１９
对照组 ６０ ０.６７±０.０７ １.０５±０.１８ １.０６±０.１５ １.０７±０.２０ １.２４±０.２１
ｔ 值 ３.５６ １.２９ １.３８ １.６５ ２.５８
Ｐ 值 ０.００ ０.０７ ０.０６ ０.０４ ０.０４

２.２　 两组男大学生血脂各指标均值比较　 研究结果

发现ꎬ大学生网球运动员的总胆固醇、三酰甘油和低

密度脂蛋白低于普通大学生ꎬ高密度脂蛋白高于普通

大学生ꎬ差异均有统计学意义 ( Ｐ 值均 < ０. ０５)ꎮ 见

表 ２ꎮ

表 ２　 男性大学生网球运动员和普通

大学生血脂各指标均值比较(ｘ±ｓꎬｍｍｏｌ􀅰Ｌ－１)

组别 人数 总胆固醇 三酰甘油
高密度

脂蛋白

低密度

脂蛋白
运动员组 ３６ ５.３１±０.２９ １.１２±０.３２ １.７２±０.３６ ２.１４±０.３５
对照组 ６０ ５.５９±０.４１ １.４８±０.４３ １.３９±０.５１ ２.９７±０.４７
ｔ 值 １.７３ ２.１５ ４.５９ ９.５６
Ｐ 值 ０.０４ ０.０２ ０.００ ０.００

２.３　 两组男大学生血液免疫球蛋白各指标均值比较

两组学生免疫球蛋白 Ａ 和免疫球蛋白 Ｍ 差异有统计

学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎬ表现为大学生网球运动员高

于普通大学生ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 男性大学生网球运动员和普通大学生

血液免疫球蛋白各指标均值比较(ｘ±ｓꎬｇ􀅰Ｌ－１)

组别 人数 免疫球蛋白 Ａ 免疫球蛋白 Ｇ 免疫球蛋白 Ｍ
运动员组 ３６ ２.４１±０.２５ １１.７８±１.５２ １.３６±０.２８
对照组 ６０ ２.１８±０.３６ １１.５４±１.７９ １.１２±０.４３
ｔ 值 １.８４ １.０３ ２.２７
Ｐ 值 ０.０４ ０.０６ ０.０１

３　 讨论

诸多研究表明ꎬ体育运动能够提高人体不同部位

的骨密度[６－７] ꎮ 郭梁等[８]研究了网球运动对男性青少

年骨密度的影响ꎬ发现优势侧上肢骨密度高于对照

组ꎬ而下肢骨骨密度在 ２ 组间差异无统计学意义ꎮ 谭

克理[９] 研究发现ꎬ网球组和对照组股骨骨密度具有统

计学意义ꎬ而左右侧桡骨在 ２ 组之间差异无统计学意

义ꎮ 本研究结果可能是由网球运动特点造成的ꎬ网球

运动员要通过持拍手不断进行接发球ꎬ因此对于持拍

手的力学刺激很大ꎬ同时下肢要不断移动ꎬ因此对下

肢的物理负荷也较大ꎮ 普通大学生由于没有进行长

期的网球训练ꎬ桡骨缺乏力学刺激ꎬ但是股骨的物理

负荷可以通过其他运动方式来弥补ꎬ因为体育运动项

目基本上都离不开下肢的移动ꎬ虽然运动强度上存在

差别ꎬ因此总的来说桡骨骨密度的显著性水平要比股

骨高ꎮ 研究结果还显示ꎬ腰椎骨密度只有第四腰椎在

２ 组间的差异有统计学意义ꎮ 关于体育运动对腰椎骨

密度影响的研究均显示出体育运动能够显著性提高

第二~四腰椎的骨密度[１０－１１] ꎮ 所有的研究结果表现

出一个共同特点ꎬ即腰椎越往下ꎬ骨密度越高ꎬ说明本

研究中第四腰椎骨密度结果可能还涉及到体重的原

因ꎬ因为男性大学生网球运动员的第四腰椎不仅要承

受不同网球动作的负荷ꎬ还要承受下肢不断移动过程

中的身体自身负荷ꎬ应该是网球技术动作和体重共同

作用的结果ꎮ
人体的血脂和健康状况密切相关ꎬ受很多因素的

影响ꎬ如体内的特殊酶类、营养、年龄、体重、体质量指

数、药物和身体活动等ꎮ 本实验在研究对象相关基线

指标的差异无统计学意义的基础上ꎬ探讨网球运动对
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男性大学生血脂的影响ꎬ结果显示ꎬ网球运动能够降

低男性大学生体内总胆固醇、三酰甘油和低密度脂蛋

白的含量ꎬ提高高密度脂蛋白的含量ꎮ 谢浩等[１２] 的研

究发现ꎬ４ 周有氧运动结合饮食干预可以降低体内总

胆固醇和低密度脂蛋白含量ꎬ但对高密度脂蛋白的影

响无统计学意义ꎮ 但黄亚茹等[１４] 研究却发现ꎬ４ 周运

动配合饮食控制不仅可以降低体内总胆固醇和低密

度脂蛋白含量ꎬ还可以升高高密度脂蛋白的含量ꎮ 研

究结果的差异可能是运动方式不同造成的ꎮ 本文研

究结果表明ꎬ网球运动具有有氧运动的特质ꎬ且运动

强度适宜ꎬ能够有效改善参加者的血脂含量ꎬ在预防

心脑血管疾病方面值得推广和借鉴ꎬ与有关研究结果

较为一致[１４－１６] ꎮ
研究表明ꎬ体育运动对血液免疫球蛋白的影响取

决于运动量和运动强度ꎬ中等强度、有规律长期的运

动可增加血液免疫球蛋白的含量ꎬ提高身体的免疫功

能ꎬ但是过度训练和力竭运动则引起血液免疫球蛋白

含量降低ꎬ免疫功能抑制[１７] ꎮ 本研究结果显示ꎬ长期

网球运动能够提高血液免疫球蛋白 Ａ 和免疫球蛋白

Ｍꎬ提示网球能够提高人体的免疫功能ꎮ 结果还显示ꎬ
网球运动对免疫球蛋白 Ｇ 无影响ꎬ和以往的研究结果

不一致[１８] ꎮ 免疫球蛋白 Ｇ 是血液免疫球蛋白的主要

成分ꎬ多数抗菌、抗病毒、抗毒素抗体都属于免疫球蛋

白 Ｇ 类抗体ꎬ并且在自然被动免疫中起重要作用ꎮ 本

研究结果的原因尚有待于进一步的深入研究ꎮ
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