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壮族八段锦对大学生心肺功能的影响
屠嘉洁 何俊佚 通讯作者 冯强

（广西中医药大学 广西 南宁 530200）

摘要：随着科技高度地发展，人们外出活动减少，导致心肺功能下降，为此我们寻求一个简单、安全、有效的方法提高心肺功能。[目的]
研究壮族八段锦（简称壮八段）第一、二式的锻炼对心肺功能的影响。[方法]将 42名大学生随机分为实验组和对照组，每组受试者 21名。

实验组进行为期 3个月的壮族八段锦第一、二式锻炼，对照组不进行干预，两组定期对比静息时的心率、血压、血氧饱和度（血氧）、肺活

量，比较壮族八段锦第一、二式锻炼对心肺功能的影响。[结果]实验组和对照组不同时期进行组内比较以及组间比较，实验组 2月及 3月心

率显著降低（P＜0.01）；实验组 1月及 3月血氧显著升高（P＜0.05，P<0.01）；实验组肺活量显著升高（P＜0.01）。[结论]壮族八段锦可有

效改善心肺功能，提高生活质量，值得临床及日常生活中的应用与推广。
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引言

八段锦功法是健身气功中流传最广、效果最明显的功法之一，

练功者通过有意识的呼吸运动和四肢运动，可以做到身心并练、内

外兼修。[1]作为“国八段”衍生而来的一套功法，壮八段是广西壮

族地区劳动人民在长期的养生实践中创造出来的。目前健身气功八

段锦在心肺功能改善方面的研究渐多，而壮八段对心肺功能影响的

研究仍较少。故设计本研究，旨在探究壮八段第一、二式对心肺功

能的影响,为提高心肺功能提供新的途径和方法，同时希望壮八段能

向大众推广。

1对象和方法

1.1 实验对象和分组

筛选出 42 名广西中医药大学在校生为实验对象，体健，年龄

18～21 岁。随机将受试者分为实验组和对照组，每组受试者 21 名。

实验前受试者均知情同意，接受壮八段锻炼且能够积极配合数据测

量的工作。两组受试者实验前心肺功能各项指标（心率、血压、血

氧、肺活量）对比无显著差异（P>0.05），具有可比性。

1.2 干预方法

实验期间，实验组受试者于固定的时间、地点，跟随操式口令

提示练习壮八段第一、二式动作，每日一次，锻炼时长为 20min，

共锻炼 3个月。锻炼流程：牵伸热身运动 5min；壮八段第一、二式

循环练习 15min；整理放松 5min。实验组与对照组实验期间均保持

日常生活习惯无变化，尽量控制影响实验的变量保持不变。

1.3 数据采集

受试者在锻炼前和锻炼后 14 天、1个月、2个月、3个月，于

固定的时间测量静息时的血氧、心率、血压、肺活量。受试者需在

一个相对安静的环境静坐 10min，确保无影响情绪的因素存在后进

行测量。

本实验采用鱼跃指夹式血氧仪 303 测量心率、血氧，OMRON

电子血压计U10 测量血压，WQS-8888 高精度数显肺活量测试仪测

量肺活量。

1.4 统计学方法

采用 SPSS21.0 对采集的数据进行统计及分析，计量资料采用

“均数±标准差”(x ± s)表示，正态性检验显示资料均符合正态

分布，故组间比较采用独立样本 t 检验，组内比较采用配对样本 t

检验。P<0.05 为差异具有统计学意义，P<0.01 为具有极其显著差异。

2结果

锻炼前两组受试者各项观察指标对比均无显著差异（P＞0.05）。

实验组锻炼后心率显著降低（P＜0.01）；1 月及 3 月血氧显著

升高（P＜0.05，P＜0.01）；肺活量显著升高（P＜0.01）。锻炼后两

组血压进行对比，差异无统计学意义（P＞0.05）。

2组受试者各项指标对比

组

别

例

数

血氧 心率 肺活量

0月 14天 1月 2月 3月 0月 14 天 1月 2月 3月 0月 14 天 1月 2月 3月

研

究

组

21
96.86±

1.42

97.24±

2.41

98±

1.92*

97.95±

2.04*

98.43±

1.29**

82.81±

8.96

81.67±

8.57

77.81±

9.15*

74.67±

6.91**

72.33±

6.55**

3095.38±

743.44

3165.38±

837.67

3422.24±

870.33**

3491.9±

868.63**

3711.48±

911.53**

对

照

组

21
96.9±

1.04

96.95±

0.8

96.9±

1.34

97.05±

1.07

96.95±

1.91

79.71±

8.64

80.1±

9.02

82.33±

11.62

82.38±

9.02

81.29±

9.83

3096.38±

662.55

3042.81±

689.4

3086.57±

583.32

3113.48±

716.33

3022.43±

704.8

t 值 -0.124 0.516 2.142 1.802 2.937 1.139 0.579 -1.402 -3.112 -3.473 -0.005 0.518 1.468 1.54 2.74

P 值 0.902 0.609 0.038 0.079 0.005 0.261 0.566 0.169 0.003 0.001 0.996 0.607 0.15 0.131 0.009

注：与同组锻炼前比较*P<0.05,**P<0.01

3讨论

壮八段是根据广西壮族地区劳动人民在长期的养生实践中创

造出来的，由于广西地区地理环境和气候环境的影响，壮族人民的

养生保健方法具有鲜明独到的特色。根据经络理论、有氧运动原理

及锻炼的动作特点，壮八段第一、二式对心肺功能有显著提高的作

用。

心脏功能的调节与体表心包经循行路线有密切关系。[2]心包经

行走于上肢正中线上呈直线分布, 是组织氧分压和组织温度较高、

微循环旺盛、能量代谢活跃的通道。壮八段第一段“双手托天理三

焦”，合指插掌于下焦，双手托天至上焦，分掌下落于身体两侧。

本式动作不仅拉伸了手少阳三焦经及手厥阴心包经，也使系挂于脊

柱和三焦上的五脏六腑受到提拉，令三焦通畅，雨水天气的寒湿浊

气也随之祛除。气和血顺畅的流通，有利于活跃脏腑的机能。本实

验的研究结果显示，经过 3个月壮八段的锻炼，练习者的心率显著

降低，考虑是壮八段的锻炼增强了心包经的气血运行,进而调节心功

能。

壮八段的第二式“左右开弓似射雕”可调肺气。挽弓，虎爪置

于手太阴肺经中府、云门穴之前；推掌，力达掌根，拉伸手太阴肺

经及手阳明大肠经，使气血流注拇指与示指指端，通调肝肺之气。

肺主呼吸，通过机体呼吸活动的吐故纳新充盈血氧供应，同时可有

效保证心的血气通畅充盈。

从另一方面讲，壮八段属于中小强度的有氧运动。有氧运动可
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有效改善血流动力学状态，增加心脏细胞氧化酶的活性，且可增强

神经内分泌效果，从而调节患者心率、最大心搏出量等心功能。[4]

有氧运动可减少呼吸肌的过度频繁收缩，减少其对氧合能量的需

求，提高肺活量及最大通气量，降低残气量，改善机体缺氧状态，

提高呼吸肌供氧，从而提高呼吸效率，改善肺功能。[5]

已有研究证明，八段锦可维持并改善稳定期 COPD患者的肺功

能,提高运动耐力。[6]八段锦强调深而缓的腹式呼吸,锻炼腹肌和膈肌,

使呼吸耐力提高[7];同时使胸腔容积增大,胸内负压增加,提高了肺通

气能力,能有效改善患者肺功能及血气指标[8]。壮八段第一式吸气时

双手上托，充分拔长躯体，拉长胸腹部，使胸腔和腹腔容积增大，

头向后仰，更加扩大了胸腔，具有升举气机的作用；呼气时，双手

从身体两侧缓缓落下，有利于气机的下降。第二式要求吸气时，双

手向两边尽力拉开似弓状，加大胸廓的横径，有助于吸入清气；呼

气时双手下落，并向胸前合拢，帮助挤压胸廓，有助于吐出剩余的

浊气。上述两个动作对肺活量的提高和血氧的调节均有促进作用。

“壮八段”是依据壮族人群运动养生的习惯创编而成，属于中

小强度的有氧运动，作为一种养生锻炼，它安全性高，长期练习有

很大好处。虽说壮八段是壮族的养生运动，但由于其是受汉文化的

深刻影响后形成的，深深烙上了中医药学、中医养生学的传统理念

印记，共性中有个性，在当地和全国推广都是合适的。

综上，壮八段可有效改善心肺功能，提高生活质量，值得临床

及日常生活中的应用与推广。
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