
􀅰生长发育与健康监测􀅰

新疆某高校大学生最大摄氧量心率恢复及乳酸消除速率的关系
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喀什大学体育学院ꎬ新疆 ８４４００６

　 　 【摘要】 　 目的　 了解新疆 ４ 个民族大学生的有氧耐力水平、有氧代谢能力及运动后心血管功能恢复能力ꎬ为不同民

族大学生参与体育锻炼及体育教学运动负荷制定提供实验依据ꎮ 方法　 ２０１８ 年 ９ 月ꎬ随机选取 ８０ 名维吾尔族、哈萨克族、
塔吉克族、汉族 ４ 个民族大学生ꎬ采用 １２ ｍｉｎ 跑测试推测最大摄氧量( ＶＯ２ ｍａｘ)水平ꎬ采用定量负荷运动检测运动后血乳

酸和心率水平ꎬ并分析三者的关联性ꎮ 结果　 塔吉克族男生 ＶＯ２ ｍａｘ 水平最高ꎬ为[(４８.３６±４.７５)ｍＬ􀅰(ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１ ]ꎬ女生

组维吾尔族学生 ＶＯ２ ｍａｘ 水平最高ꎬ为[(３６.０４±４.２１)ｍＬ􀅰(ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１ ]ꎬ定量负荷运动后ꎬ哈萨克族男生运动后 １ ｍｉｎ 速

率(ＨＲＲ１)高于维吾尔族、哈萨克族及汉族男生ꎬ女生组 ＨＲＲ１ 差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎻ维吾尔族学生血乳酸恢复速

率高于哈萨克族学生(Ｐ<０.０５)ꎮ 其余各性别及民族组间差异均无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎻ相关分析结果显示ꎬ维吾尔族、塔
吉克族、汉族男生 ＨＲＲ１ 与 ＶＯ２ ｍａｘ 呈负相关( ｒ 值分别为－０.９３ꎬ－０.７３ꎬ－０.９４ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ维吾尔族及汉族学生 ＨＲＲ１
与 ＶＯ２ ｍａｘ 呈负相关( ｒ 值分别为－０.８８ꎬ－０.８７ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ４ 个民族大学生血乳酸恢复能力与 ＶＯ２ ｍａｘ 水平除哈萨克族

男生外均呈正相关(男:ｒ 值分别为 ０.５８ꎬ０.９８ꎬ０.７７ꎻ女:ｒ 值分别为 ０.７５ꎬ０.８９ꎬ０.９０ꎬ０.９４ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ维吾尔族、塔吉克

族、哈萨克族男生( ｒ 值分别为－０.７４ꎬ－０.６７ꎬ－０.８１ꎬＰ 值均<０.０５)及维吾尔族、塔吉克族、汉族女生( ｒ 值分别为－０.９８ꎬ－０.
８７ꎬ－０.７３ꎬＰ 值均<０􀆰 ０５)ＨＲＲ１ 与运动后血乳酸恢复速率间呈负相关ꎮ 结论　 新疆 ４ 个民族大学生的有氧代谢能力、心率

恢复及乳酸消除速率存在民族及性别差异ꎬ各项指标间可能存在内在关联ꎮ
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方向为运动与健康ꎮ
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　 　 最大摄氧量( ｍａｘｉｍａｌ ｏｘｙｇｅｎ ｕｐｔａｋｅꎬ ＶＯ２ｍａｘ)是

评价人体有氧工作能力的金标准ꎬ在运动训练及体育

健身领域也一直被作为制定运动负荷的重要依据[１] ꎮ
运动后心率恢复(ｈｅａｒｔ ｒａｔｅ ｒｅｃｏｖｅｒｙꎬ ＨＲＲ)是评价人

９５２中国学校卫生 ２０１９ 年 ２ 月第 ４０ 卷第 ２ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＦｅｂｒｕａｒｙ　 ２０１９ꎬＶｏｌ.４０ꎬＮｏ.２



体心脏自主神经功能的金标准ꎬ一直以来被作为评价

心功能不全患者( ｃａｒｄｉａｃ ｉｎｓｕｆｆｉｃｉｅｎｃｙ)心功能的重要

指标ꎮ 在运动训练领域ꎬＨＲＲ 可作为判断运动疲劳及

身体状态的指标ꎮ 传统的观点认为ꎬ个体的 ＶＯ２ｍａｘ
是人体总体健康状况的最佳单一测量指标[２] ꎮ 有证

据表明ꎬＨＲＲ 与心率变异性和压力反射敏感性等一

样ꎬ在心血管疾病的诊断和预后判断方面有着重要的

应用 价 值[３] ꎮ 通 过 进 一 步 的 研 究 发 现ꎬ ＨＲＲ 对

ＶＯ２ｍａｘ 存在高度敏感性ꎬ据此推断ꎬＨＲＲ 可能与人体

有氧运动能力存在一定关联ꎮ
长久以来ꎬ心血管系统功能也被视为人体运动能

力的基础ꎬ但不同民族人群由于遗传因素、饮食习惯

及生活环境等众多因素的影响ꎬ其心血管系统功能存

在一定差异ꎬ也导致了不同民族人群的运动能力及对

定量负荷的心血管反应存在不同程度差异[４－５] ꎮ 为

此ꎬ本研究以新疆维吾尔族、哈萨克族、塔吉克族及汉

族在校大学生为研究对象ꎬ通过 １２ ｍｉｎ 跑测试及定量

负荷运动实验(两步法台阶实验)确定受试对象最大

摄氧量水平、定量负荷运动后血乳酸恢复速率及心率

恢复速率ꎬ从而为不同民族大学生参与体育锻炼及体

育教学运动负荷制定提供实验依据ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 ２０１８ 年 ９ 月在喀什大学所有年级学生中

随机招募无专业运动经验的非体育专业大学生为受

试者ꎬ身体健康状况良好ꎬ无遗传病史ꎬ无精神、肢体

等缺陷ꎬ过往无重大病史ꎬ近 １ 年内无手术史ꎮ 获取

８０ 名符合招募条件的受试者ꎬ包括维吾尔族、哈萨克

族、塔吉克族及汉族各 ２０ 名ꎬ每个民族受试者男、女各

半ꎻ年龄 １８ ~ ２２ 岁ꎬ平均(１９.４５±１.０１)岁ꎮ 实验前受

试者签署知情同意书并知晓实验目的、流程以及潜在

风险ꎮ 为避免研究样本间的选择性偏倚ꎬ所有研究对

象还需满足以下要求:(１)各性别及民族研究对象的

年龄、身高、体质量指数(ＢＭＩ)及安静心率差异均无统

计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎻ(２)实验前除了参加每周 ２
课时的体育课之外ꎬ 均没有参加业余体育锻炼的

习惯ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 测试指标及主要仪器

(１)血乳酸测试:采用德国产 Ｌａｃｔａｔｅ ｓｃｏｕｔ 便携式血乳

酸测试仪检测定量负荷运动后即刻、１ ｍｉｎ 末、２ ｍｉｎ
末、３ ｍｉｎ 末、５ ｍｉｎ 末及 ３０ ｍｉｎ 末末梢血血乳酸水平

以及血乳酸峰值出现的时间(ｔ)ꎮ
　 　 血乳酸清除速率(Ｖ)＝ 血乳酸峰值(Ｂｌａｍａｘ) －Ｂｌａ３０ꎮ

(２)心率测试:采用芬兰产 Ｐｏｌａｒ Ｓ６１０ｉ 心率表检测定

量负荷运动后即刻、 １ ｍｉｎ 末 ( ＨＲＲ１ )、 ２ ｍｉｎ 末

(ＨＲＲ２)、３ ｍｉｎ 末(ＨＲＲ３)、５ ｍｉｎ(ＨＲＲ５)末及 １０ ｍｉｎ
(ＨＲＲ１０)末心率ꎮ
　 　 运动后 １ ｍｉｎ 末心率绝对恢复率(％)＝ (ＨＲＲ１－运动后即

刻心率) / ＨＲＲ１ꎮ

(３)最大摄氧量间接测试:采用 １２ ｍｉｎ 跑跑动距离间

接推测受试对象 ＶＯ２ ｍａｘ 水平ꎮ
　 　 ＶＯ２ ｍａｘ ＝ ３３.３＋[距离(ｍ) / １２ ｍｉｎ－１５０ ｍ / ｍｉｎ] ×０.２１[ｍＬ

􀅰(ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１ ]ꎮ

１.２.２ 　 实验分组 　 根据受试对象性别进行分组ꎬ１２
ｍｉｎ 跑测试每组 ８ 人ꎬ共 １０ 个测试组(男生、女生各 ５
个测试组)ꎻ两步法台阶测试每组 ５ 人ꎬ共 １６ 个测试

组(男、女生各 ８ 个测试组)ꎮ
１.２.３　 运动实验步骤　 (１)１２ ｍｉｎ 跑测试选择温度、
湿度及光照适宜天气进行ꎬ受试对象测试前 １ 周保持

良好的睡眠和体力储备ꎮ 在标准的 ４００ ｍ 跑道上ꎬ以
起跑线为基点ꎬ每 ５０ ｍ 为 １ 个单位ꎬ并进行标记ꎬ将跑

道划分为 ８ 个区域ꎮ 由测试人员负责标记受试者的位

置ꎬ计算受试者的跑动距离[６] ꎮ (２)两步法台阶测试ꎬ
备台阶若干(男台高 ４０ ｃｍꎬ女台高 ３０ ｃｍ)ꎬ运动持续

时间为 ３ ｍｉｎ ꎬ受试者跟随节拍器节奏上下台阶ꎬ节拍

器频率为 １３４ 次 / ｍｉｎꎬ运动结束后站立 １ ｍｉｎꎬ每个受

试者配戴 ｐｏｌａｒ 表ꎬ记录整个实验过程的心率ꎮ 在测试

过程中ꎬ如果受试者不能坚持运动或连续 ３ 次不能按

规定频率上下台阶ꎬ测试人员应立即让受试者停止运

动ꎬ记录即刻心率及心率恢复数据[７] ꎮ
１.３　 质量控制　 采用 １２ ｍｉｎ 跑间接测定 ＶＯ２ｍａｘꎬ因
１２ ｍｉｎ 跑属于场地测试ꎬ要求受试者在 １２ ｍｉｎ 内尽最

大努力完成尽可能远的移动距离ꎮ 但个别受试者由

于缺乏运动经验ꎬ对个人运动能力估计不足ꎬ造成过

早力竭ꎬ无法完成ꎮ 结合以往研究经验ꎬ组织者通过

对受试者制定个体化运动方案及前期适应性练习尽

可能消除运动实验干扰因素ꎮ
１.４　 统计学分析　 采用 Ｇｒａｐｈｐａｄ Ｐｒｉｓｍ ５ 统计学软件

进行统计分析并导出统计图ꎬ实验数据以 ｘ±ｓ 表示ꎬ两
样本均数间比较采用独立样本 ｔ 检验ꎬ多样本均数间

比较采用方差分析ꎬ多组间比较采用 ＬＳＤ 检验ꎮ 采用

Ｐｅａｒｓｏｎ 相关性分析检验 ＶＯ２ｍａｘ、运动后心率恢复与

运动后血乳酸恢复之间的相关性ꎮ 以 Ｐ<０.０５ 表示有

统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 ４ 个民族大学生 １２ ｍｉｎ 跑成绩及 ＶＯ２ｍａｘ 水平

男生组塔吉克族、维吾尔族学生的 １２ ｍｉｎ 跑动距离及

ＶＯ２ｍａｘ 评分均高于哈萨克族及汉族(Ｐ 值均<０􀆰 ０５)ꎬ
哈萨克族与汉族差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎻ女生组

维吾尔族学生高于哈萨克族、汉族(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ汉
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族与哈萨克族比较差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 塔

吉克族男生 ＶＯ２ｍａｘ 水平在 ４ 个民族中最高ꎬ 达

[(４８􀆰 ３６±４.７５)ｍＬ􀅰(ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１]ꎬ哈萨克族最低ꎬ为
[(４１.２９±４.７９) ｍＬ􀅰( ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１ ]ꎻ女生组以维吾尔

族学生最高ꎬ达[(３６.０４±４.２１)ｍＬ􀅰(ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１ ]ꎬ哈
萨克族最低ꎬ为[(３３.５６ ± ３. ４０) ｍＬ􀅰( ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１ ]ꎮ
见表 １ꎮ
２.２　 定量负荷测试后心率恢复规律　 定量负荷运动

后ꎬ哈萨克族男生运动后即刻心率及 ＨＲＲ１ 高于维吾

尔族、塔吉克族(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ其他组间比较差异无

统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎻ女生组 ４ 个民族间相互比

较差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 运动后心率

恢复速率ꎬ男生组顺位依次为塔吉克族(１２.７５％)、维
吾尔 族 ( １１. ６５％)、 汉 族 ( １１. ３６％) 及 哈 萨 克 族

(９.８２％)ꎬ哈萨克族男生低于维吾尔族及塔吉克族男

生(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ其余各民族间比较差异无统计学

意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎻ女生组运动后心率恢复速率顺

位依次为维吾尔族(１１.９６％)、塔吉克族(１１.９２％)、汉
族(１１.０４％)及哈萨克族(１０.４９％)ꎬ其中哈萨克族女

生低于维吾尔族及塔吉克族(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 １　 新疆不同民族男女大学生 １２ ｍｉｎ 跑及 ＶＯ２ ｍａｘ 评分比较(ｘ±ｓ)

性别 民族 人数 统计值
１２ ｍｉｎ

跑动距离 / ｍ

ＶＯ２ｍａｘ 评分 /

[ｍＬ􀅰(ｋｇ􀅰ｍｉｎ) －１]
男 维吾尔族 １０ ２ ６２１.３±２９７.９ ４７.２８±４.８７

哈萨克族 １０ ２ ３５９.２±３０３.２ ４１.２９±４.７９
塔吉克族 １０ ２ ６８３.４±２８８.５ ４８.３６±４.７５
汉族 １０ ２ ４３８.９±３４８.６ ４３.２９±５.５４

Ｆ 值 ２１.２７ ３.４４
Ｐ 值 <０.０１ <０.０５

女 维吾尔族 １０ ２ １３７.８±２０８.７ ３６.０４±４.２１
哈萨克族 １０ １ ９８８.６±１８８.３ ３３.５６±３.４０
塔吉克族 １０ ２ ０７９.８±２０５.９ ３５.７４±４.６１
汉族 １０ １ ９６４.３±１９９.４ ３２.６５±３.３８

Ｆ 值 ２.９６ ２.３８
Ｐ 值 <０.０５ <０.０５

表 ２　 新疆不同民族男女大学生运动后心率恢复指标比较(ｘ±ｓ)

性别 民族 人数 统计值
运动后即刻 /

(次􀅰ｍｉｎ－１)

ＨＲＲ１ /

(次􀅰ｍｉｎ－１)

ＨＲＲ２ /

(次􀅰ｍｉｎ－１)

ＨＲＲ３ /

(次􀅰ｍｉｎ－１)

ＨＲＲ５ /

(次􀅰ｍｉｎ－１)

ＨＲＲ１０ /

(次􀅰ｍｉｎ－１)

１ ｍｉｎ 末心率绝

对恢复率 / ％
男 维吾尔族 １０ １５５.８±６.８２ １３９.２±４.４９ １２６.２±７.０７ １１０.２±７.２２ ９８.９±５.４７ ８８.８±５.３１ １１.６５±２.６２

哈萨克族 １０ １６２.５±８.５１ １４７.３±５.７９ １３１.１±４.３１ １１５.３±４.５２ １００.５±６.３８ ９３.６±６.１５ ９.８２±３.２５
塔吉克族 １０ １５４.９±５.３３ １３６.７±６.９０ １２４.２±８.２８ １１２.３±９.３０ ９８.８±５.４５ ８８.９±５.５２ １２.７５±２.９４
汉族 １０ １５９.４±４.６９ １３９.７±５.５９ １２５.９±６.３９ １１６.８±１０.４８ ９９.５±８.４５ ８９.９±８.４５ １１.３６±３.８８

Ｆ 值 ５.７２ ６.２７ ４.９４ ２.０６ １.０８ ２.０５ ２４.５７
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０５ >０.０５ <０.０５ <０.０１

女 维吾尔族 １０ １６４.７±７.２４ １４８.３±６.５５ １２９.３±６.１４ １１５.７±５.１９ １０６.４±６.６９ ９６.１±９.４５ １１.９６±２.９７
哈萨克族 １０ １６９.７±８.８２ １５１.９±７.５９ １３２.９±５.６２ １２１.３±７.８２ １０８.９±４.６６ ９９.４±７.７４ １０.４９±３.２７
塔吉克族 １０ １６６.６±９.５７ １４８.４±５.６３ １２８.５±６.５３ １１７.９±８.４８ １０３.７±７.８０ ９６.１±５.４５ １１.９２±３.３６
汉族 １０ １６７.４±７.７５ １４９.３±７.３６ １３０.２±４.１０ １１８.６±８.２８ １０４.８±７.６１ ９６.７±６.５３ １１.０４±３.９１

Ｆ 值 ０.７７ ０.２５ ３.２８ １１.５５ ４.１０ ３.１１ ４.７１
Ｐ 值 >０.０５ >０.０５ <０.０５ <０.０１ <０.０５ <０.０５ <０.０５

２.３　 定量负荷测试后血乳酸恢复规律　 结果表明ꎬ塔
吉克族男生运动后即刻血乳酸水平低于哈萨克族及

汉族男生(Ｐ 值均<０.０５)ꎻ维吾尔族女生运动后即刻

血乳酸水平低于汉族及哈萨克族ꎬ哈萨克族与汉族比

较差异有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ塔吉克族与维

吾尔族比较差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 血乳酸恢

复速率维吾尔族学生高于哈萨克族(Ｐ<０.０５)ꎬ其余各

民族间差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 在血乳

酸峰值方面ꎬ塔吉克族学生在运动后 ３ ｍｉｎ 左右出现ꎬ
维吾尔族学生在运动后 ２ ｍｉｎ 左右出现ꎬ汉族学生出

现时间最短ꎬ一般在运动后 １ ｍｉｎ 左右ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 新疆不同民族男女大学生运动后血乳酸恢复指标比较(ｘ±ｓ)

性别 民族 人数 统计值
运动后即刻 /

(ｍｍｏＬ􀅰Ｌ－１)

１ ｍｉｎ /

(ｍｍｏＬ􀅰Ｌ－１)

２ ｍｉｎ /

(ｍｍｏＬ􀅰Ｌ－１)

３ ｍｉｎ /

(ｍｍｏＬ􀅰Ｌ－１)

５ ｍｉｎ /

(ｍｍｏＬ􀅰Ｌ－１)

３０ ｍｉｎ /

(ｍｍｏＬ􀅰Ｌ－１)
ｔ / ｍｉｎ

Ｖ / [(ｍｍｏｌ

(Ｌ􀅰ｍｉｎ) －１]
男 维吾尔族 １０ ６.５±２.６ ７.０±２.０ ７.５±３.１ ７.１±１.９ ５.１±２.１ ４.３±１.６ ２ ０.１８９±０.０４

哈萨克族 １０ ７.２±１.８ ７.４±１.５ ８.０±２.４ ７.３±２.２ ６.１±１.３ ５.２±１.９ ２ ０.１４３±０.０６
塔吉克族 １０ ６.１±３.１ ６.４±２.５ ６.０±２.５ ６.５±１.４ ５.１±３.０ ３.７±１.１ ３ ０.１６６±０.１１
汉族 １０ ７.１±２.４ ８.５±０.９ ６.９±１.９ ７.１±１.５ ６.２±１.８ ４.７±１.３ １ ０.１７２±０.０８

Ｆ 值 ６.７５ ５.９４ ９.２４ １.９３ ２.５１ １１.６９ ３２.７８ ４０.６９
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０５ <０.０５ <０.０１ <０.０１ <０.０１

女 维吾尔族 １０ ９.０±３.１ ９.６±２.０ １０.２±３.１ ９.５±１.５ ８.８±１.１ ５.３±１.６ ２ ０.１３４±０.０３
哈萨克族 １０ １０.６±１.８ １０.８±１.５ １１.４±２.４ １１.６±２.２ ９.６±１.３ ６.１±１.９ ３ ０.１０４±０.０６
塔吉克族 １０ ８.８±２.１ ８.４±２.５ ９.２±２.５ ９.４±１.４ ９.１±３.０ ５.０±１.１ ３ ０.１２８±０.１０
汉族 １０ ９.９±２.４ １０.７±０.９ １０.１±１.９ ９.１±１.５ ７.４±１.８ ５.８±１.３ １ ０.１０７±０.０８

Ｆ 值 １２.７５ １５.９７ ２０.１５ １２.１７ ３４.９３ １１.１９ ２２.４８ １９.８３
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１
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２.４　 ４ 个民族大学生运动后心率和血乳酸恢复与

ＶＯ２ｍａｘ 相关分析 　 维吾尔族、塔吉克族、汉族男生

ＨＲＲ１ 与 ＶＯ２ｍａｘ 呈负相关( ｒ 值分别为－０.９３ꎬ－０.７３ꎬ
－０.９４ꎬＰ 值均<０.０５)ꎬ仅有哈萨克族学生无相关关系

( ｒ ＝ －０.３８ꎬＰ>０.０５)ꎻ女生组 ＨＲＲ１ 水平与 ＶＯ２ｍａｘ 相

关性相对较低ꎬ维吾尔族及汉族学生有相关关系( ｒ 值

分别为－０.８８ꎬ－０.８７ꎬＰ 值均<０.０５)ꎬ哈萨克族及塔吉

克族学生无相关关系( ｒ 值分别为－０.４０ꎬ－０.４４ꎬＰ 值均

>０. ０５)ꎮ 新疆 ４ 个民族学生血乳酸恢复能力与

ＶＯ２ｍａｘ 水平存在高度相关性ꎬ除哈萨克族男生无相

关关系外( ｒ ＝ ０.２３ꎬＰ>０.０５)ꎬ其余各性别民族组均呈

正相关(男:ｒ 值分别为 ０.５８ꎬ０.９８ꎬ ０.７７ꎻ女:ｒ 值分别

为 ０.７５ꎬ０.８９ꎬ０.９０ꎬ０.９４ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ 此外ꎬ维吾尔

族、哈萨克族、塔吉克族及汉族男生血乳酸恢复速率

与 ＨＲＲ１ 的相关度分别为 － ０. ７４ꎬ － ０. ６７ꎬ － ０. ８１ 和
－０.４０ꎻ４ 个民族女生血乳酸恢复速率与 ＨＲＲ１ 的相关

度分别为－０.９８ꎬ０.１０ꎬ－０.８７ 和－０.７３ꎮ 见表 ４ ~ ６ꎮ

表 ４　 新疆不同民族男女大学生运动后心率恢复与 ＶＯ２ ｍａｘ 相关分析

性别 民族 ｒ 值( ｒ 值 ９５％ＣＩ) Ｐ 值 Ｒ２ 值
男 维吾尔族 －０.９３( －０.９８ ~ －０.７２) <０.０１ ０.８６

哈萨克族 －０.３８( －０.８２ ~ －０.３２) ０.２６ ０.１５
塔吉克族 －０.７３( －０.９３ ~ －０.１８) ０.０２ ０.５３
汉族 －０.９４( －０.９９ ~ －０.７５) <０.０１ ０.８８

女 维吾尔族 －０.８８( －０.９７ ~ －０.５５) ０.０３ ０.７７
哈萨克族 －０.４０( －０.９２ ~ －０.１３) ０.２９ ０.２２
塔吉克族 －０.４４( －０.９３ ~ －０.２０) ０.２３ ０.２２
汉族 －０.８７( －０.９７ ~ －０.５３) ０.０２ ０.７７

表 ５　 新疆不同民族男女大学生运动后

血乳酸恢复与 ＶＯ２ ｍａｘ 相关分析

性别 民族 ｒ 值( ｒ 值 ９５％ＣＩ) Ｐ 值 Ｒ２ 值
男 维吾尔族 ０.５８( －０.２２ ~ ０.８５) ０.００ ０.８４

哈萨克族 ０.２３(０.１９ ~ ０.９３) ０.１２ ０.２４
塔吉克族 ０.９８(０.９０ ~ ０.９９) ０.０３ ０.８９
汉族 ０.７７(０.２８ ~ ０.９４) ０.０５ ０.５７

女 维吾尔族 ０.７５(０.２３ ~ ０.９４) ０.０１ ０.７７
哈萨克族 ０.８９(０.６０ ~ ０.９８) ０.０３ ０.６２
塔吉克族 ０.９０(０.６５ ~ ０.９８) ０.０４ ０.５２
汉族 ０.９４(０.７５ ~ ０.９９) ０.０３ ０.７７

表 ６　 新疆不同民族男女大学生运动后

血乳酸恢复与运动后心率恢复相关分析

性别 民族 ｒ 值( ｒ 值 ９５％ＣＩ) Ｐ 值 Ｒ２ 值
男 维吾尔族 －０.７４( －０.９３ ~ ０.２１) ０.０１ ０.５５

哈萨克族 －０.６７( －０.９１ ~ ０.０６) ０.０４ ０.４４
塔吉克族 －０.８１( －０.９５ ~ ０.３８) ０.０４ ０.６６
汉族 －０.４０( －０.８２ ~ ０.３１) ０.２５ ０.１６

女 维吾尔族 －０.９８( －０.９９ ~ ０.９０) ０.０４ ０.９５
哈萨克族 ０.１０( －０.５６ ~ ０.６９) ０.７８ ０.１２
塔吉克族 －０.８７( －０.９７ ~ ０.５４) ０.０５ ０.７６
汉族 －０.７３( －０.９３ ~ ０.１９) ０.０２ ０.８７

３　 讨论

在运动过程中ꎬ集体能摄取并分配给运动器官的

氧量存在一个最大阈值(即最大摄氧量)ꎬ反映了心肺

供氧的最大能力ꎬ是衡量心肺耐力的金标准[８] ꎮ 本次

研究通过定量负荷运动 １２ ｍｉｎ 跑推测受试对象最大

摄氧量水平ꎬ研究结果表明ꎬ男生组塔吉克族学生

ＶＯ２ｍａｘ 最高ꎬ维吾尔族学生次之ꎬ哈萨克族学生最

低ꎻ女生组维吾尔族学生最高ꎬ塔吉克族学生次之ꎬ哈
萨克族学生最低ꎬ可见新疆维吾尔族及塔吉克族学生

的最大摄氧量水平高于哈萨克族及汉族学生ꎮ 导致

该现象的可能原因为:(１)遗传因素ꎮ 研究表明ꎬ有氧

耐力水平具有显著的遗传倾向ꎬ王国元等[９] 研究证

实ꎬ新疆维吾尔族人群 ＡＣＥ 基因多态频率分布具有明

显的种族特征ꎬ维吾尔族拥有 ＤＤ 基因型或 ＩＤ 等位基

因的人外周血白细胞 ＡＣＥ ｍＲＮＡ 表达量和血清 ＡＣＥ
活性高ꎬ表明 ＡＣＥ 基因 Ｉ / Ｄ 通过影响 ｍＲＮＡ 的转录ꎬ
来影响 ＡＣＥ 的表达ꎬ进而调节人体有氧运动能力ꎻ郭
淑霞等[１０]研究证实新疆哈萨克族人群 ＡＣＥ 基因 Ｉ / Ｄ
ＤＤ 基因型的频率低于同地区维吾尔族人群ꎮ (２)环

境因素ꎮ 新疆地理环境复杂ꎬ区域内高海拔地区众

多ꎬ其中塔吉克族世居帕米尔高原ꎬ李立群等[１１] 研究

认为ꎬ高原训练可提高竞速轮椅运动员 ＶＯ２ｍａｘꎻ马业

康[１２]研究表明ꎬ新疆哈萨克等民族中学生的肺活量、
耐力跑等指标均呈下降趋势(农牧区学生尤为明显)ꎬ
总体水平在全国范围内处于较低序列ꎮ ( ３) 生活习

惯ꎮ 生活习惯主要包括饮食习惯、作息习惯、体育锻

炼等因素ꎮ 研究证明ꎬ新疆少数民族居民的肉类食品

消费行为选择不同于汉族居民ꎬ高能量、高蛋白的营

养摄入方式可能导致人体发育水平的差异ꎻ其次ꎬ新
疆少数民族学生的体育锻炼习惯与汉族学生也存在

一定差异[１３－１６] ꎮ
朱成东等[１７]通过一项系统分析证明ꎬ运动后心率

恢复与有氧能力存在较高的相关性ꎬ且具有较为可靠

的再现性ꎬ可以作为评价有氧能力的指标ꎮ 本次研究

结果显示ꎬ塔吉克族及维吾尔族学生心率恢复速率高

于哈萨克族及汉族学生ꎮ 研究证明ꎬ新疆维吾尔族 １８
~ ４４ 岁人群心率变异( ＨＲＶ)时域指标变化速率高于

汉族同年龄人群ꎬ塔吉克族及哈萨克族 ＨＲＶ 时域指

标相关研究资料缺少ꎮ 因此运动后心率恢复速率与

时域指标变化规律间的关系仍有待进一步研究ꎮ
血乳酸作为一项研究成熟的生化指标ꎬ已被广泛

应用于运动训练监控领域ꎬ可用于评价个体有氧运动

能力、无氧运动能力ꎬ在运动负荷制定中发挥重要作

用[１８] ꎮ 血乳酸恢复速率指定量负荷运动结束后血乳

酸恢复的速度ꎬ是反应身体代谢能力的重要指标ꎮ 运

动过程中肌纤维线粒体是产生乳酸的主要场所ꎬ乳酸

的生成量与运动负荷及身体代谢能力密切相关ꎬ通过

了解个体运动后血乳酸恢复速率可以掌握身体内乳

酸代谢特点ꎬ进而评价个体代谢能力[１９] ꎮ 研究认为ꎬ
个体间运动后即刻血乳酸水平存在较大差异ꎬ同时ꎬ
运动后即刻个体血乳酸不会达到峰值ꎬ而会在运动停
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止后数分钟内达到 Ｂｌａｍａｘ[２０] ꎮ 结合本次研究结果ꎬ
运动后 Ｂｌａｍａｘ 出现时间在 １ ~ ３ ｍｉｎ 不等ꎬ与既往研究

结果一致ꎮ 有研究认为ꎬ运动后血乳酸的清除主要通

过自身氧化代谢、糖异生等途径实现ꎬ运动后乳酸清

除速率与个体有氧代谢能力具有高度相关性[２１] ꎮ 结

合本次研究结果ꎬ维吾尔族学生恢复速率最高ꎬ且男

女生均显著高于哈萨克族学生ꎮ 可能机制为:新疆 ４
个民族学生 ＶＯ２ｍａｘ 水平存在一定差异ꎬＶＯ２ｍａｘ 是反

映个体有氧代谢能力的重要指标ꎬ据此推断ꎬ新疆各

民族大学生定量负荷运动后血乳酸恢复规律可能与

ＶＯ２ｍａｘ 水平的差异具有一定相关性ꎮ
通过以上分析ꎬ运动后心率恢复速率、血乳酸恢

复速率是评价个体有氧工作能力的有力指标ꎮ 同时ꎬ
研究结果分析表明ꎬ新疆 ４ 个民族学生血乳酸恢复能

力与运动后心率恢复能力间存在内在关联ꎬ具体的相

关性趋势表现为: 运动后心率恢复指标 ＨＲＲ１ 与

ＶＯ２ｍａｘ 呈负相关ꎻ运动后血乳酸恢复速率与 ＶＯ２ｍａｘ
呈正相关ꎻ血乳酸恢复与运动后心率指标 ＨＲＲ１ 也存

在负相关ꎮ 综合前文所述ꎬ运动后心率恢复速率、血
乳酸恢复速率与有氧代谢能力具有高度相关性ꎮ 研

究表明ꎬ有氧代谢能力直接决定了个体运动心力储

备ꎬ运动后心率恢复速率正是由运动心力储备直接决

定的[２２－２３] ꎮ 同时ꎬ运动后血乳酸的恢复过程有赖于循

环系统运输能力、肌纤维类型及代谢能力ꎮ 研究表

明ꎬＶＯ２ｍａｘ 水平取决于身体氧运输能力及肌肉组织

氧利用能力[２４] ꎬＶＯ２ｍａｘ 水平高者氧运输能力及氧利

用能力也相对较高ꎬ以上指标也是个体血乳酸恢复能

力与运动后心率恢复能力的生理基础ꎮ
本次研究采用运动实验的方式评价新疆不同民

族大学生的有氧耐力水平、有氧代谢能力及运动后心

血管功能恢复能力ꎮ 由于最大摄氧量的 １２ ｍｉｎ 跑测

试法属极量运动测试ꎬ受试缺乏运动经验ꎬ正式实验

前还需要前期适应性练习ꎬ这些因素限制了本次研究

的纳入样本量ꎬ导致样本偏小ꎮ 但在前期的研究样本

募集和甄别过程中ꎬ通过严格控制纳入标准和调节ꎬ
尽可能避免样本偏小导致的选择性偏倚ꎮ 尽管如此ꎬ
本次研究通过严格的测试程序对新疆不同民族大学

生有氧耐力水平、有氧代谢能力及运动后心血管功能

恢复能力进行深入讨论ꎬ为新疆各民族大学生体育活

动的负荷定量提供理论依据ꎮ
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