
【 】近日，《英国医学杂志》刊登的一项研究显示，65岁后运动能力越差，死亡风险越高，并且从死亡之前10

年开始，就会出现运动能力衰退的迹象。专家提醒，及早发现运动功能的变化，可以提前预防衰老加剧。
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65岁后，运动能力反映寿命长短！

哪种程度才算运动功能衰退？

究竟哪种程度才算运动功能衰退呢?专家提供了几个

自测方法。

1.走条6米线。在地上画一条6米长的线，以平时步行

速度沿着长线从起点走到终点，记录所用时间，再除以6，

若不小于1米/秒，意味着老人活动能力较强。

2.抓握力器。保持站立位，利用弹簧式握力器，伸肘测

量2次主力手的握力，选取最大读数。将结果与上述国民

体质测试标准对比，衡量上肢肌肉功能。

3.做俯卧撑。若60~69岁男性俯卧撑少于5个，女性跪

卧撑少于4个，说明核心肌群力量有所衰退。

4.闭眼单脚站立。两臂侧平举，两腿并拢站立，脚尖向

前。闭眼同时抬起一只脚，使其离开地面且不与另一只脚接

触。测试3次，每次间隔5分钟以上，取最佳成绩。女性坚持12

秒以上、男性13秒以上才正常，时间越长说明平衡力越好。

专家说，要想保持良好的运动功能，就要尽早开始锻

炼，起码要从30岁开始，不过即便错过，也不要灰心，只要

开始运动，什么时候都不晚。但要注意，找到适合的锻炼

方式，循序渐进，适当增加频率、强度和持续时间。

专家推荐老年人参加有氧运动和力量训练。每周至少进

行150分钟有氧运动，可以是广场舞、快走。快走时要甩开胳膊

大步跨，走得太慢达不到强身健体的目的，只有步子大、胳膊

甩开，才能促进新陈代谢，老人每天走6000步左右即可。

力量训练每周至少2次，可以在健身房练习，也可以

利用小区健身器材，没有上述条件者还可以在家里练习

靠墙下蹲、俯卧撑等，每组7~8个动作，共做两组。专家建

议，老人做抗阻力训练时还可以将矿泉水瓶装上沙子，替

代哑铃，也可以使用弹力绳、阻力带等，用脚踩住，练习上

臂弯举。与此同时，还要注重提高握力。有研究证明，使用

握力器练习握柄运动(每周3次，每次坚持15分钟)的人，

收缩压可以降低10%，因此，有高血压的老人不妨买个握

力器练练。

日常生活中，随时随地都可以锻炼。例如，楼层不高时，可

以提重物爬楼梯；整理衣服，肌肉和关节都能得到活动舒展；

扫地、拖地、擦窗、洗车等家务，也能较好地锻炼上肢和腰部。

此外，50 岁后平衡力会明显下降，老人可通过接抛

球、单脚站立、踮脚行走、走猫步等简单训练，或打太极

拳、跳交际舞等，锻炼平衡力。

逝前10年指标已有异常

衰老是机体对环境适应能力进行性降低、逐渐趋向

死亡的现象，可分为生理性和病理性。生理性衰老是指成

熟期后出现的生理性退化过程；而病理性衰老则是外来

因素导致的老年性变化，包括各种疾病。

众所周知，运动功能会随着年龄的增长而下降，但下降

速度因人而异。为了探究运动功能等对衰老及长期健康的影

响，由法国学者本杰明·兰德雷领导的研究团队，对6194名

在1985~1988年招募的参试者进行了分析研究。所有参试者

在2007~2016年间接受3次运动功能评估，包括步行速度、坐

站能力、握力以及自测日常活动困难程度，如穿衣、如厕、做

饭和买菜等。结果显示，步行速度、坐站能力、握力差分别会

使死亡风险增加22%、14%、15%，日常活动困难则使死亡风

险增加30%。而且，随着年龄增加，这种关联变得越来越强。

进一步分析显示，已去世的参试者在死亡前10年，坐

站能力就较差;在死亡前7年，自我报告运动功能较差；在

死亡前4年，日常活动更困难。这些差异在去世之前呈现

稳步增加态势，尤其是在去世前4~10年。研究人员总结，

如今全球人口老龄化加深，了解老年人的运动功能及其

随年龄的变化十分重要。研究结果表明，在进入老年阶段

之前就应该开启减缓衰老的计划，并在运动功能开始变

化时做检测，也许能为有针对性地干预提供机会。

前面的话

北京体育大学运动人

体科学学院副教授苏浩表

示，通常女性从50岁左右、

男性从 60 岁左右开始，衰

老会出现加速。首先衰老

的是运动功能，然后是生

活能力减退，最后是身体

功能丧失。因此，体质测验

包括肺活量、握力、反应时

间、蹬车速度、坐位体前

屈、闭眼单脚站立时长等

重要指标，尤其是以下 4

点。

步行速度。步速是综

合反映老人健康状况的指

标，因为人步行时需要全

身 60%~70%的肌群参与，

包括呼吸系统、循环系统、

神经系统、肌肉骨骼系统

在内的多个系统支持和配

合。美国匹兹堡大学一项

研究显示，步速快慢可以

预测寿命长短，尤其在 75

岁以上人群中更准确。南

京体育学院运动健康学院

运动康复系主任戴剑松介

绍，步速体现了身体的适

氧能力，心肺和下肢的肌

肉耐力，可影响一个人独

立生活的能力。普通人的

走路速度是 0.9 米/秒，低

于0.6米/秒说明肌肉萎缩

较严重，有可能患有肌肉

减少症。一般来说，老年人

步速若低于 0.6 米/秒，死

亡风险增加，一旦出现步

态蹒跚、跛行等，说明可能

存在心脑血管病变，这些

步态也是中风的典型后遗

症。

握力强弱。抬、拉、扯、

拧、抓等基本动作都与握

力有关，它能反映上肢力

量水平，影响全身力量平

衡。加拿大麦克马斯特大

学医学院研究发现，握力

每下降 5 公斤，因心血管

疾病死亡的风险就会增

加 17%，心脏病发作和中

风 风 险 分 别 增 加 7% 和

9%。戴剑松表示，按照国

民 体 质 测 试 标 准 来 看 ，

60~64 岁男性握力低于 27

公斤，女性握力低于 18 公

斤；65~69 岁男性握力低

于 25 公斤，女性握力低于

17 公斤，都属于运动功能

较差。

坐站能力。专家解释，

坐站测验是常见的体能测

验法，尤其对老年人。站在

椅子前，双手交叉放胸前，

反复站立坐下，30 秒内中

老年人若能完成25次及以

上，说明下肢骨骼和肌肉

力量不错，反之则说明下

肢肌肉衰退。

日常活动。低强度劳

动能反映老人的活动自理

能力。戴剑松说，如果穿

衣、如厕、做饭和买菜等日

常活动都受限，说明衰老

在加剧，肌肉在减少。肌少

症患者最直观的感受就是

自理能力差，如拧不开瓶

盖、拎不动菜、洗不动小件

衣服、步行速度慢等，会增

加跌倒、失能、住院风险。

如果肌少症合并心衰等慢

性病，治疗恢复效果较差，

康复时间更长，严重的会

导致死亡。

专家表示，老人运动

功能下降的原因，除了自

然的生理老化，还跟慢性

病、不良生活方式、急性事

件(如住院、跌倒)等因素有

关。不过，在他看来，功能

下降主要是缺乏运动的后

果，并不是衰老的直接后

果。苏浩解释，人体运动机

能在 30 岁左右达到顶峰，

随后缓慢下降，直到五六

十岁才有特别明显的减

退。只不过，由于经常静坐

少动、膳食营养不合理等

不良生活方式，“三高”等

慢病越来越常见，导致运

动功能下降很快，身体提

前开始衰老。

老年瑜伽

通过老年瑜伽的体式

动作，可以缓慢地拉伸肌

肉。并且在进行每一个动作

的同时维持正常呼吸，同时

将注意力放在伸展运动上。

这将有助于老年人在放松

身体的同时放松精神。

太极拳

太极拳是我国的一种

传统体育运动，基于太极

阴阳之理念，用意念统领

全身，通过入静放松、以意

导气、以气催形的反复习

练，以进入妙手一运一太

极，太极一运化乌有的境

界，达到修身养性、陶冶情

操、强身健体、益寿延年的

目的。

门球

门球是在平地或草坪上，

用木槌击打球穿过铁门的一

种室外球类游戏，占地少，花

费省，很安全，且技术简单，比

赛时间短，运动量也不大，很适

于老年人。（据《生命时报》）

4项指标与衰老息息相关

适合老年人身体柔韧性和灵活性的练习项目


