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数智化体育锻炼与老年人健康：实证效果与发展路径研究
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摘　要：全球老龄化背景下，体育锻炼作为健康老龄化的核心策略，其效能受数智化技术的深度赋能。本文通过整合国内

外研究，系统阐述体育锻炼对老年人生理、心理及慢性病管理的直接效应，构建“数据感知—智能干预—行为激励”的数

智化链式中介模型，解析其在运动精准化、个性化、可持续化中的作用机制，并结合实证研究指出现有挑战与未来方向，为“运

动健康 + 数字技术”的跨学科实践提供理论框架与路径参考。
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引言

截至 2025 年，我国 60 岁以上人口已达 2.8 亿，老龄化

率突破 20%（国家统计局，2025）。随之而来的肌肉衰减

综合征、认知功能退行性病变及慢性病高发等健康问题日

益显现。作为健康老龄化的核心策略之一，体育锻炼日益

成为国内外健康老龄化研究的重点，大众对体育锻炼的关

注度也日益升高。然而，传统运动模式因缺乏实时生理数

据监测、个性化方案适配及长效行为激励机制，导致干预

效能受限。数智化技术结合体育锻炼，通过构建“数据采集—

智能分析—动态干预”闭环，形成“精准评估—个性化指导—

社交化维持”的链式中介路径，显著提升运动干预的科学

性与可持续性。本文旨在通过阅读分析国内外文献，揭示

体育锻炼与老年人健康的内在关联，阐明数智化技术的中

介作用机制。

1 研究现状

1.1 城乡差异与运动参与现状

1.1.1 城乡差异显著

数据显示，我国老年人经常参加体育锻炼的比例仅

14.5%（2014 年全民健身调查），存在明显的城乡二元分化

的现象：城市老年人利用公园、社区广场等公共空间组织形

成运动群团，农村地区由于缺乏运动场所、落后于时代的运

动观等原因使得农村老年人参与率不超过城市的 50%。

1.1.2 项目选择单一

超 60％的老人会愿意步行或者去跳广场舞等低强度运

动，但敢于尝试做抗阻训练或是平衡训练的比例仅 8.7％（童

新梅，2024），显然与老龄化后年龄的增长，导致身体的

肌力逐渐下降、跌倒的风险增加有较大关系，在这样的背

景下，我们应研究、发展一种更亲民的、更容易体验的、

更具针对性的更智能、更精确的为老群体服务的数智化“对

症”健身服务体系，给更多的老人提供接触合适的运动的

机会。

1.2 特殊群体的运动困境

我国有近 4000 万失能老人，其中约 23％能够得到专业

的运动康复服务，大部分老人仍然依靠家庭照料，没有相

应的智能辅助设备。此类老人因不能正常地活动身体，所

以应使用智能化的辅助器具来进行精准康复。而事实上真

正能够应用这些器材的，只占总数的 15% 左右。

1.3 运动意识层面

1.3.1 传统运动思想的历史惯性

受中医”阴阳平衡”理论及儒家”修身养性”思想的

长期浸润，37.2% 的老年人秉持”动则耗气”观念，认为过

度运动会打破体内气血平衡。这种意识在 65 岁以上高龄群

体中尤为显著。且老年人的运动决策高度依赖生活经验而

非科学证据。吴献中（2022）的田野调查显示，78% 的农

村老年人认为”走路是最好的锻炼”，其依据是”祖祖辈

辈都是这么活动的”，而对《中国老年人运动处方》推荐的”

每周 150 分钟中等强度运动 +2 次抗阻训练”缺乏认知。

2 体育锻炼对老年人身体健康的直接效应

2.1 生理健康：提升从器官功能向躯体机能全面发展

许多相关研究显示，体育锻炼对于老年人生理系统具
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有一定的保护作用，可以做到慢性病的从风险预防到病后

康复的全方位包揽。郑雅婧 (2020) 以老年人为研究对象，

选取衰弱前期的老年人为观察对象，实验组选取综合性运

动锻炼措施进行干预，采用随机对照试验的方法得到该锻

炼方式能明显减少衰弱前期老年人 SHARE—FI 评分，提高

握力，以及增强平衡力。根据我国“健康体适能测评与运

动管理多中心研究”结果表明：将体适能数据加入到运动

处方制定中来，经运动处方干预后，该患者的腰围有较明

显下降，甘油三酯水平下降了 18%。美国心脏协会 (AHA)2023

年指南中也明确指出，基于心率监测的个性化运动方案可

以使冠心病再住院率降低 34%，全因死亡率下降 26%。结

果显示：运动干预可改善认知功能衰退老年人的身体功能，

并改善认知衰弱老年人 FAB 评分，对神经认知相关的慢性

疾病存在一定的干预作用。

2.2 心理健康：从情绪调节到认知保护的双重价值

体育锻炼对老年人心理健康的促进呈现多维度特征。

在认知功能保护方面，罗马尼亚学者 Ciobica 等（2024）的

队列研究发现，中年时期（40-50 岁）每周 3-4 次高强度运

动，可使 60 岁后蒙特利尔认知评估（MoCA）得分提高 5.7

分，显著延缓阿尔茨海默病早期症状。尹丽琴等（2023）

针对轻度认知功能障碍（MCI）老年人的随机对照试验表明，

20周多模式运动干预可显著提升血清脑源性神经营养因子、

神经生长因子和胰岛素样生长因子，同时增加脑灰质体积、

减少脑脊液体积，且注意力和言语流畅性改善与神经营养

因子水平呈正相关。另一项研究（尹丽琴等，2022）进一

步发现，多模式运动可降低血清 Tau 蛋白含量，延缓海马

安蒙氏角 1 区（CA1）和齿状回萎缩率，揭示了神经可塑性

的关键作用机制。

3 数智化技术的链式中介作用机制

3.1 数据感知层：构建动态健康自画像

可穿戴式设备（例如手环和心率带）通过高频采集心

脏 / 身体所发出的各种生物信息（心率、睡眠、运动轨迹）

并上传至智能终端或服务器来实时监测老人的健康情况。

日本筑波大学三阶吉行教授团队打造的 HAL 系列全身外骨

骼助力机器人，是目前市面上唯一的采用表面肌电信号作

为下肢驱动信号的外骨骼，于 2013 年成为全球第一个获得

安全认证的机器人外骨骼产品。2024 年的最新研究成果显

示：可使用智能化可穿戴设备检测运动强度（RPE），为老

年人制定个性化运动处方。

3.2 智能干预层：生成个性化运动处方

运用算法模型将多源数据汇聚之后，即可形成科学有

效的运动方案。人工智能驱动之下的“运动处方系统”，

可根据老年人的年龄、身体状况、运动习惯等情况自动生

成适宜的运动强度、运动时间、运动种类，如针对骨质疏

松的用户，可以推荐游泳、功率自行车等低冲击类的运动，

并根据骨密度的数值不断调整治疗的方法和力度。彭楠等

(2024) 建议，可选用“抗阻 + 有氧 + 平衡 + 柔韧性”多模

式运动方法。同时也可实施多模式运动干预 ( 每周 3 次，每

次 60min), 既包含了有氧、抗阻以及平衡训练，又能够明显

改善 MCI 患者的认知功能。

3.3 行为激励层：社交化维持与反馈闭环

基于通过数智化平台社交互动、及时反馈达到运动依

从性的目的，美国“Silver Sneakers”项目在 APP 上建立运

动群，其成员可上传自己的打卡记录、组织或者参加各种线

上的比赛，以此提升人们的长期运动的依从性。此外，学者

彭楠等人指出，可结合智能设备的实时心率检测功能及 APP

中的语音指导来提高衰弱老年人运动安全性和依从性。同时

吴献中认为应该加强健身指导人才培养，参照德国专门化老

年体育指导员制度和日本的“健康运动指导员”制度，设立

科学的专门化的老年体育健身指导人才培训体系。

4 数智化干预的实证效果与挑战

4.1 实证研究证据

澳大利亚 Courtney 等人运用“智能运动 + 远程监测”

的方法实施了为期 24 周的实验，经过分析发现其治疗后老

年患者的急诊住院率下降了 28%,SF—36 评分提高了 19%;

国内“健康体适能多中心研究”纳入了 1 000 名社区老年

人作为对象，对比分析结果显示：运用智能手环的干预组

比对照组步行速度加快了 12 个百分点，衰弱发生率降低了

22%; 而童新梅等 (2024) 汇总的 13 项有关运动干预改善认知

衰弱老年人认知状态的 Meta 分析表明：运动干预可使认知

衰弱老年人的 MoCA 评分得到提高 ), 且干预时间≥ 3 个月

的效果更好。

4.2 现存挑战

4.2.1 技术鸿沟与高龄适配难题

数字素养存在差距，如仅 30% 的农村老人会用智能手

环做健康管理（刘明，2023），复杂的界面设计会让老人
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感觉不适从而降低他们参与的积极性；可穿戴设备于老人

也有局限性，由于部分设备本身分量较大、电池电量少、

不够舒服、体积过大，日常生活中常使老年人感到身体不适，

并对于患有关节疼痛和行动困难的老年人并不友好。

4.2.2 隐私安全与伦理风险

智能设备采集的数据 ( 如心率、位置 ) 含有敏感信息，

现有的加密技术和符合合规的技术都会面临技术与自主决

定权之间的冲突问题，于部分群体而言，若过分地使用算

法来为老人推荐运动方式，则会忽视一部分人群的意愿，

要避免这样的矛盾就需要伦理的介入。

5 结论

体育锻炼与数智化技术的深度融合是“科学运动观”

和“积极老龄化”思想的协同进阶，在避免陷入“技术中

心主义”的同时，保证运动锻炼的数据采集精确性要有符

合人文精神要求的理念；保证运动锻炼的算法推荐的科学

性也要有体现文化自决性的观点，最终才能形成兼顾效能

和温度的老年健康管理的新范式，实现“使人们的健康寿

命延长 3—5 岁”的老龄化社会目标体育锻炼与数智化技术

相融合共同创造“精准评估—智能干预—长效维持”和新

通道来解决老年人健康问题。体育运动确实能使老年人的

身体得到极大好处。但是如何跨越数字鸿沟，保护好自己

的隐私等难题都需要借助各方面的力量方能破解。关于老

年人体育锻炼促进健康的未来研究可围绕普惠型技术的研

发，长期规律性的检测验证以及各类政策的配合支持等方

面展开，逐步把“运动就是良医”的科学事实通过普及媒

介让广大人民群众接受并付诸到生活实践中去，并且实现

向健康老龄化社会发展目标的转变。
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