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传统保健体育训练对大学生心理健康的影响
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　 　 【摘要】 　 目的　 了解传统保健体育训练对大学生心理健康的影响ꎬ为传统保健体育项目在高等院校的推广提供参

考ꎮ 方法　 以在甘肃中医药大学招募愿意参加研究的 ３５２ 名大学生为被试ꎬ采用症状自评量表( ＳＣＬ－９０)、特质社会适应

量表(ＴＣＳＱ)以及大五人格量表(ＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ)对参加传统保健体育训练的实验组和未参加训练的对照组大学生进行前、后
测评ꎮ 结果　 实验组大学生人际关系、抑郁、焦虑、敌对、精神病性、躯体化、强迫症、恐怖因子得分训练前后差异均有统计

学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎻ对照组大学生除焦虑外(Ｐ<０.０５)ꎬ其余各因子得分训练前后差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ
实验组大学生消极应对、积极应对得分训练前后差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎬ而对照组大学生训练前后差异均无

统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 实验组大学生神经质(Ｎ)、严谨性(Ｍ)、外向性(Ｅ)、顺同性(Ｇ)得分训练前后差异均有统计

学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎻ对照组大学生 ５ 项人格特质因子得分训练前后差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 结论　 传统

保健体育训练对优化大学生心理健康状况具有明显的促进作用ꎮ 高等医学院校可以充分发挥学科优势ꎬ大力推广传统保

健体育训练ꎮ
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　 　 大学生群体是一个承载着社会和家庭高期望值

的特殊群体ꎬ如果压力过大ꎬ会出现一些生理、认知、
情绪、行为等方面的异常问题ꎮ 有研究认为ꎬ９０ 后大

学生心理素质较低的原因ꎬ主要是面对各种压力和挑

战ꎬ自身应对方式比较单一ꎬ还未形成一套完整、有效

的心理调节机制[１] ꎮ 而传统保健体育将中国古典哲

学与传统医学养生理论的精华相结合ꎬ形成了一套完

整的集健身和放松于一体的运动方式ꎬ已成为改善老

年人身心功能的有效途径[２－３] ꎮ 传统保健体育训练能

否作为高校大学生心理问题干预的有效方式ꎬ还需要

进行实证研究ꎮ 本研究以太极拳、五禽戏、八段锦训

练为例ꎬ在对比分析的基础上探讨该项目训练对大学

生心理的影响ꎬ以期为传统保健体育项目在大学校园

的推广提供参考ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 ２０１４ 年 ９ 月ꎬ笔者在甘肃中医药大学招募

３５２ 名自愿参加调查研究的大学生ꎮ 随机分成实验组

与对照组ꎬ其中实验组 １７６ 名(男生 ７９ 名ꎬ女生 ９７ 名ꎻ
２０１４ 级学生 ３８ 名ꎬ２０１３ 级学生 ７２ 名ꎬ２０１２ 级学生 ６６
名ꎻ城镇学生 ５９ 名ꎬ农村学生 １１７ 名)ꎬ对照组 １７６ 名

(男生 ７３ 名ꎬ女生 １０３ 名ꎻ２０１４ 级学生 ４２ 名ꎬ２０１３ 级
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学生 ６９ 名ꎬ２０１２ 级学生 ６５ 名ꎻ城镇学生 ５３ 名ꎬ农村

学生 １２３ 名)ꎮ 经检验ꎬ实验组与对照组在性别、年级

和城乡上差异均无统计学意义ꎮ 与实验组成员订立

为期 ３ 个月的传统保健体育训练协议ꎬ要求每位成员

每周至少参加 ２ 次传统保健体育项目训练与交流学习

(对照组成员不参加传统保健体育项目训练)ꎻ在训练

开始前和结束后ꎬ对所有实验组和对照组成员用心理

量表同时进行测评ꎮ 对所得数据进行统计分析ꎬ并从

实验组抽取 ３０ 名大学生进行访谈调查ꎮ
１.２　 研究工具

１.２.１　 症状自评量表(ＳＣＬ－９０) 　 该量表包含 １０ 个

因子ꎬ共 ９０ 个心理问题评定项目ꎮ ＳＣＬ－９０ 评分采取

５ 级评分制(０ ~ ４ 分)ꎬ分数越高ꎬ症状越严重ꎮ ＳＣＬ－
９０ 的评价指标主要有均分(ＧＳＩ)或总分、因子分和阳

性项目数ꎬ依据全国常模评分标准ꎬＧＳＩ≥１.７８ 分(总

分≥１６０ 分)ꎬ或至少有 １ 项因子分≥２ 分ꎬ或阳性项

目数超过 ４３ 项ꎬ即可考虑筛选阳性[４] ꎮ 有研究发现ꎬ
ＳＣＬ－９０ 总量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.９５４ꎬ各因子的

Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０. ７９５ꎬ比较适合在大学生中使

用[５] ꎮ
１.２.２　 特质应对方式问卷(ＴＣＳＱ) 　 该问卷包含 ２０
条具有应对特点的项目ꎬ包括积极应对(ＰＣ)和消极应

对(ＮＣ)２ 个分量表ꎬ各有 １０ 个条目ꎬ主要反映被试面

对困难、挫折时的积极与消极态度和行为特征ꎮ 被试

可根据自己实际情况的表现逐项填写ꎬ各项目的答案

从“肯定是”到“肯定不是”ꎬ采用 ５ 级评分标准ꎮ 其中

消极应对(ＮＣ) >３５ 分为“消极应对”活跃ꎬ积极应对>
４０ 分为“积极应对”活跃ꎮ 有研究显示ꎬＮＣ 和 ＰＣ 分

量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数分别为 ０.６９ 和 ０.７０ꎬ重测系数

分别为 ０.７５ 和０.６５ꎬ在心理病因学研究方面可推广使

用[４] ꎮ

１.２.３　 大五人格问卷(ＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ) 　 大五人格问卷

有 ２４０ 项条目ꎬ包括 ５ 个维度(层面)量表ꎬ分别是神

经质(Ｎ)、外向性(Ｅ)、开放性(Ｏ)、顺同性(Ａ)和严谨

性(Ｃ)ꎮ 每个维度量表又包括 ６ 个特质分量表ꎬ每个

特质量表均为 ８ 个条目[６] ꎮ 该问卷采用 ５ 级评分法

(１ ~ ５ 分)ꎬ从“最不赞同”到“非常赞同”ꎮ 有研究显

示ꎬＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ 中文版具有较好的信效度ꎬＣｒｏｎｂａｃｈ α
系数从 ０. ７７(顺同性) ~ ０. ９２(神经质)ꎬ重测信度从

０.８１(开放性) ~ ０.９１(外向性)ꎻ因子分析表明ꎬ３０ 种人

格特质分量表基本上负荷了 ５ 个主要公共因子ꎬ可解

释 ５７.６５％的总体方差[７] ꎮ
１.３　 统计方法　 采用 ＳＰＳＳ １７.０ 软件对测量数据进行

统计分析ꎬ主要对大学生 ＳＣＬ－９０ꎬＴＣＳＱ 以及 ＮＥＯ－ＰＩ
－Ｒ 因子得分做一般性描述统计和配对样本 ｔ 检验ꎮ
统计学检验水准为 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 训练前实验组与对照组 ＳＣＬ－９０ꎬＴＣＳＱ 及 ＮＥＯ－
ＰＩ－Ｒ 得分比较　 训练前实验组与对照组 ＳＣＬ－９０ 量

表各因子得分差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎬ
ＴＣＳＱ 量表 ２ 项因子得分差异均无统计学意义(Ｐ 值

均>０.０５)ꎬＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ 量表 ５ 项因子得分差异均无统

计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ
２.２　 实验组与对照组 ＳＣＬ－９０ 因子分训练前后比较

训练后ꎬ实验组 ＳＣＬ－９０ 各因子得分均低于训练前ꎬ其
中人际关系、抑郁、焦虑、敌对、精神病性、躯体化、强
迫症、恐怖 ８ 项因子得分训练前、后差异均有统计学意

义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 对照组除焦虑外(Ｐ<０.０５)ꎬ其他

因子得分后测值虽低于前测值ꎬ但差异均无统计学意

义(Ｐ 值均>０.０５)ꎬ见表 １ꎮ

表 １　 实验组与对照组训练前后 ＳＣＬ－９０ 因子分得分比较(ｘ±ｓ)

组别 前后测 人数 统计值 躯体化 强迫症状 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐怖 偏执 精神病性
实验组 前测 １７６ １.６９±０.５１ ２.３９±０.５４ ２.２６±０.６９ ２.０６±０.５５ １.９７±０.６４ １.９２±０.６９ １.７７±０.６２ １.９４±０.５８ １.９３±０.５４

后测 １７６ １.５８±０.４３ ２.２１±０.７４ １.７８±０.４８ １.６０±０.４４ １.５３±０.４１ １.４９±０.４０ １.６４±０.６４ １.８１±０.８１ １.５７±０.４２
ｔ 值 ２.３５ ２.５８ ８.１１ ８.６１ ８.１０ ６.８６ ２.５４ １.９０ ７.７２
Ｐ 值 ０.０２ ０.０１１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ ０.０１２ ０.０６ <０.０１

对照组 前测 １７６ １.７０±０.５０ ２.３７±０.５２ ２.２３±０.６３ ２.０４±０.５３ ２.０１±０.５９ １.８９±０.８９ １.７６±０.７１ １.９３±０.７６ １.８９±０.７２
后测 １７６ １.６８±０.４１ ２.３６±０.５０ ２.２１±０.５９ ２.０２±０.５０ １.９８±０.６１ １.８２±０.５９ １.７８±０.５９ ２.００±０.７０ １.７９±０.６５

ｔ 值 ０.９４ １.４４ １.８１ ０.８１ ２.３７ １.５５ －１.２０ －１.４４ １.９５
Ｐ 值 ０.３５ ０.１５ ０.０７ ０.４２ ０.０２ ０.１２ ０.２３ ０.１５ ０.０５

２.３　 实验组与对照组训练前后 ＴＣＳＱ 因子得分比较

训练后ꎬ实验组 ＴＣＳＱ 中的消极应对得分明显下降ꎬ积
极应对得分明显上升ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ 值均<
０.０１)ꎻ对照组消极应对与积极应对得分在训练前、后
差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 实验组与对照组训练前后 ＴＣＳＱ 因子得分比较(ｘ±ｓ)

组别 前后测 人数 统计值 消极应对 积极应对
实验组 前测 １７６ ３２.５０±５.０５ ２４.７６±５.０２

后测 １７６ ３１.５７±４.６７ ２５.４４±４.５１
ｔ 值 ５.２８ －４.５０
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１

对照组 前测 １７６ ３２.７２±５.３９ ２４.５９±５.１８
后测 １７６ ３２.２９±４.６９ ２４.９２±４.４７

ｔ 值 １.７０ ０.０９
Ｐ 值 －０.９９ ０.３２
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２.４　 实验组与对照组 ＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ 因子得分训练前后

比较　 训练后ꎬ实验组神经质( Ｎ)、严谨性( Ｍ)、外向

性(Ｅ)和顺同性( Ｇ)得分在训练前、后差异均有统计

学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ开放性( Ｏ)在训练前、后差异

无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎻ对照组神经质( Ｎ)、外向性

(Ｅ)、开放性( Ｏ)、顺同性( Ｇ)、严谨性( Ｍ)得分差异

均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 实验组与对照组训练前后 ＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ 因子得分比较(ｘ±ｓ)

组别 前后测 人数 统计值 神经质 外向性 开放性 顺同性 严谨性
实验组 前测 １７６ ２.９８±０.３９ ３.０９±０.４４ ３.１９±０.３３ ３.３２±０.３７ ３.２３±０.３６

后测 １７６ ２.８６±０.５５ ３.１７±０.２８ ３.２３±０.２７ ３.２２±０.５３ ３.３３±０.２６
ｔ 值 ２.６９ －２.２０ －１.０６ ２.０８ －２.９０
Ｐ 值 ０.０１ ０.０３ ０.２９ ０.０４ ０.００

对照组 前测 １７６ ３.０１±０.４１ ３.１２±０.４６ ３.１７±０.２７ ３.４０±０.４０ ３.２２±０.３５
后测 １７６ ２.９７±０.３８ ３.０９±０.４６ ３.１７±０.３８ ３.３７±０.４３ ３.１９±０.４３

ｔ 值 １.１１ １.３７ ０.４６ ０.９１ １.９４
Ｐ 值 ０.２７ ０.１７ ０.６４ ０.３６ ０.０５

２.５　 训练后实验组与对照组 ＳＣＬ－９０ꎬＴＣＳＱ 及 ＮＥＯ－
ＰＩ－Ｒ 因子得分比较　 训练后ꎬ实验组与对照组 ＳＣＬ－
９０ 量表 ９ 项因子得分差异均有统计学意义( ｔ 值分别

为－２.４２７ꎬ－ ２.２４３ꎬ－ ８. １４５ꎬ － ８. ６３６ꎬ － ８. ５６４ꎬ － ５. ８６１ꎬ
－２.２６１ꎬ－２.４５２ꎬ－４.０５０ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻＴＣＳＱ 量表 ２
项因子得分差异均有统计学意义( ｔ 值分别为－４.４４８ꎬ
２.０２７ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻＮＥＯ－ＰＩ－Ｒ 量表 ５ 项因子分中ꎬ
除开放性(Ｏ)差异无统计学意义外(Ｐ>０.０５)ꎬ其余差

异均有统计学意义( ｔ 值分别为－２.０６３ꎬ２.０７６ꎬ－２.８０９ꎬ
３.８９５ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ

３　 讨论

调查发现ꎬ经过为期 ３ 个月传统保健体育项目训

练ꎬ实验组大学生的心理健康状况有了积极的变化和

提高ꎬ而对照组大学生的心理健康状况并没有出现明

显的变化ꎮ 另外ꎬ对 ３０ 名实验组被试的访谈发现ꎬ坚
持传统保健体育项目训练能使大学生急躁、焦虑、易
怒、敏感的心理特征逐渐变得稳健、安静、随和、豁达ꎬ
还能减少消极应对方式ꎬ增加积极应对方式ꎮ 可能与

与体育锻炼对练习者身心的积极作用有关ꎮ 有研究

认为ꎬ体育运动有助于实现对不良情绪的转移和宣

泄ꎬ对改善和调节大学生心理健康状况具有显著的作

用[８] ꎮ 同时ꎬ体育锻炼必须科学合理ꎬ而科学合理的

关键是运动量的适宜[９] ꎮ 一些研究认为ꎬ传统保健体

育训练运动强度较小ꎬ运动方式多表现为沉稳、中正、
放松、 柔和、 缓 慢ꎬ 属 于 比 较 典 型 的 有 氧 运 动 方

式[１０－１１] ꎻ也有一些研究发现ꎬ传统保健体育项目训练

强调缓慢的节奏、精神的安宁与小运动量的锻炼ꎬ对
大学生身心健康具有明显的促进作用[１２－１３] ꎮ 作为中

国传统医学养生文化体系的一部分ꎬ传统保健体育训

练的每一个招式与动作都有深刻的涵义和喻意ꎬ体现

了“神形一体”“身心同治”等哲学理念ꎬ而与现代体育

运动强调的竞争、刺激、力量、速度、大运动量等特点

不同ꎮ 个人坚持练习不但可以促进血液循环、疏通经

络、防治某些生理性疾病ꎬ而且还能培补元气、调和气

血、平衡阴阳、调理脏腑ꎬ尤其对一些慢性疾病能起到

自我治疗与积极康复的作用[１４] ꎮ 同时ꎬ传统保健体育

十分重视心理情志方面的滋养ꎬ主张在练习时“形神

相随ꎬ意随神走ꎬ形随意形”ꎬ通过“调形、调息、调意”
等多种运动形式和“松”“静” “自然”的规律来调节人

的心理和精神状态ꎮ 这种身心调节机制不仅使人的

肌肉放松ꎬ也使肌肉进入大脑皮层的冲动减少ꎬ还可

以消除人的心理疲劳ꎬ减少负性情绪ꎬ脱离病态心

理[１５] ꎮ
多年来ꎬ国内高校借鉴西方发达国家的教育经

验ꎬ实施了一些促进大学生心理健康的办法ꎬ如开设

团体心理辅导、开展心理素质拓展与训练、创办校园

心理情景剧等[１６] ꎮ 这些教育项目的实施给高校大学

生提供了必要的帮助ꎬ减少了心理问题的发生ꎮ 中国

传统保健体育项目将祖国医学和传统养生项目相结

合ꎬ不但锻炼价值高ꎬ而且内容丰富ꎬ形式多样ꎬ不受

年龄、性别、体质、时间、季节、场地和器材的限制ꎬ具
有较强的推广性和本土化特色[１７] ꎮ 高等医学院校有

良好的传统医学教育平台ꎬ拥有专业的师资队伍和教

学条件ꎬ有必要充分发挥学科优势ꎬ通过加强传统保

健体育校园文化建设ꎬ进一步提高大学生的身心健康

水平ꎮ 同时ꎬ有条件的医学院校也可以结合心理健康

教育工作ꎬ进一步挖掘传统保健体育项目作为心理干

预技术的实施办法ꎬ以便最大化发挥该项目对大学生

心理健康的促进作用ꎮ

４　 参考文献
[１]　 赵海信.大学生心理健康教育[ Ｍ].长春:东北师范大学出版社ꎬ

２０１４:１２－１５.
[２] 　 崔巴特尔ꎬ王卓涛ꎬ李立ꎬ等.太极拳运动对老年人身心健康影响

的研究进展[Ｊ] .中国老年学杂志ꎬ２０１１ꎬ３１(９):１７１６－１７１８.
[３] 　 杨长明ꎬ寒川恒夫.太极拳运动对老年人心理健康的影响[ Ｊ] .中

国老年学杂志ꎬ２０１２ꎬ３２(５):１０６５－１０６６.
[４] 　 汪向东ꎬ王希林ꎬ马弘ꎬ等.心理卫生评定量表手册:增订版[ Ｍ].

北京:中国心理卫生杂志社ꎬ１９９９:３１ꎬ１２０.
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计学意义ꎮ 说明肥胖严重影响了女大学生的身体素

质ꎬ肥胖组女生控制及降低体重对提高身体素质至关

重要ꎮ
不同类别 ＢＭＩ 和各身体素质指标的相关性不完

全一致ꎬ可能与各身体素质的特点及研究对象本身的

体质健康状况等有关:(１)５０ ｍ 跑成绩与 ＢＭＩ 值间的

相关性性别间差异无统计学意义ꎬ与不同类别 ＢＭＩ 的

相关也无统计学意义ꎬ即便 ＢＭＩ 偏高造成的超重和肥

胖ꎬ对男、女短距离快速移动能力也无明显制约ꎬ与蔡

农等[１４]研究结果不完全一致ꎮ 可能与研究对象本身

的体质健康状况及身体素质有关ꎮ (２)耐力是衡量人

体质健康状况和劳动能力的基本要素ꎬ也是从事运动

必不可少的素质[１５] ꎮ 本研究发现ꎬＢＭＩ 与女生耐力跑

成绩间呈正相关ꎬ与刘建强[１０] 研究的结果一致ꎮ (３)
男、女生坐位体前屈成绩与 ＢＭＩ 值间相关无统计学意

义ꎬ提示脂肪组织含量及分布对于以坐位体前屈反映

的下肢肌肉及韧带弹性及伸展性影响不大ꎮ (４)爆发

力要求在最短时间内发挥最大的力量ꎬ不但取决于力

量ꎬ而且取决于力量和速度的结合ꎮ 腿部的爆发力以

腿部的力量为基础ꎮ 本研究显示ꎬ男、女生立定跳远

成绩与 ＢＭＩ 值均呈负相关ꎬ与蔡农等[１４] 的研究结果

一致ꎮ (５)引体向上主要测试男生上肢肌肉耐力ꎬ仰
卧起坐主要测试女大学生腹部肌肉的耐力、身体协调

性和柔韧度[１６] ꎮ 男生引体向上成绩、女生仰卧起坐成

绩均与其 ＢＭＩ 值呈负相关ꎬ说明超重和肥胖学生的肌

肉耐力和身体柔韧度受到了体重的限制ꎬ再次说明保

持正常体型对良好身体素质的重要性ꎮ
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