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“摆起臂、腿抬高，腰间赘肉咔咔掉”
“跟着刘畊宏老师 来 打 卡 ，一 起 瘦 瘦
瘦”……这段时间，刘畊宏的健身直播火
了。直播中，他与妻子一身运动短装，跳
起“毽子舞”。魔性的声音，配上周杰伦的
BGM，目前在某视频平台上已吸引了超过
4700 万粉丝，网络上也涌现众多“刘畊宏
女孩”和“刘畊宏男孩”，加入到居家健身
的行列中来。

近年来，随着全民健身的深入实施，人
们的参与程度不断提高，“多锻炼、少生病”
越来越成为一种社会共识。

规律的锻炼对人体健康有哪些益处？
科学运动有哪些重要原则？如何才能规避
运动风险？人民日报记者采访了北京体育
大学教授、运动与体质健康教育部重点实
验室主任张一民，请他来答疑释惑。

深夜锻炼是走极端

科学运动是良医。“科学的运动不仅
可以有效提升心肺功能，促进人体新陈
代谢，增强肌肉韧带力量，还能使人身心
愉悦，增强抗压能力，促进身心健康。”张
一民说，“体医融合”是落实健康中国行
动的重要途径，对改善和促进群众健康
起到积极的作用。

一天中运动有最佳时间吗？“其实，什
么时间运动对健身效果影响不大，从影响
健身效果的因素来看，关键在于运动负荷
要与个人体质健康状态相匹配。”张一民
介绍，人们锻炼的时间段主要受作息时间
影响较大，“以我为例，白天我忙于教学和
备课等工作，没时间锻炼，那么下班后的 6
点到 8点就成为我锻炼的最好时机。”

近年来，一线城市部分健身房为了迎
合上班族“特殊的作息时间”，推出了 24小
时健身房。乐刻去年 7月发布的健身统计
数据显示，在北京地区，晚上 10点至次日早
8点的健身人群占比达 12.8%。在全国，这
一时段健身的会员占比接近 10%。

在本该睡觉的深夜进行大汗淋漓的运
动，这样的锻炼对于健康而言是加分还是
减分？“我认为是减分，深夜锻炼有点走极
端，这样可能会把生物节律打乱。”张一民
提醒，对于上班族来说，在下班后晚饭前挤
出 30分钟到 1小时进行锻炼较为合适。如
果偶尔有特殊情况加班比较晚，例如晚上
10点下班，又特别想锻炼，建议轻微活动 30
分钟，出出汗即可，“要知道，休息也是消除
疲劳的重要方式，而锻炼是系统的、长期
的，某天有事没锻炼，后续继续锻炼就可以
了，没必要也不鼓励深夜进行锻炼。”

运动之后别忘拉伸

“一般来说，动起来肯定比不动要好。”
在张一民看来，科学运动需要遵循安全、全
面准确、循序渐进、持之以恒等基本原则，
在运动方式、运动强度、运动频率、运动时
长等方面要因人因时因地制宜。

安全性原则。“运动前做准备活动、运
动后进行拉伸练习非常关键，但后者常被
很多人忽视。”张一民指出，运动时人体肌
肉不断收缩发力，弹性下降，如果运动后
长期不做拉伸，可能带来这些问题：局部
炎症因子、代谢废物等排不出去，导致疲
劳加重，恢复速度变慢；身体带着疲劳进
行下一次训练，会增加伤病风险，诱发“跑
步膝”等运动损伤。

“如果小腿后群肌肉摸上去硬邦邦的，
膝关节已有劳累感或隐隐不舒服，都可能
是运动后不做拉伸引起劳损导致的。”张一
民介绍，研究证实，运动后拉伸有助于放松
肌肉，提升肌肉弹性，是减少运动损伤的

“法宝”之一。拉伸练习时间至少要保证 10
分钟，或者约为运动持续时间的 1/3。

全面性原则。不同类别的运动将带来
不同的健身效果，运动方式杂一点好，最
好包括有氧运动、力量训练和柔韧性训
练。有氧运动能让人的心肺功能更好，还
直接影响着全身器官的活动能力；力量练
习有助于提升肌肉力量，避免因力量不足
导致走、跑、跳等日常活动出现问题；柔韧
性训练即拉伸练习，可以提升肌肉的伸展
能力，有效防止运动损伤。

准确性原则。只要健身动作标准、运
动负荷合理，运动伤害基本上是可以避免
的。而摆姿势、不用力的“假”动作，不标
准的“错”动作，是导致运动伤害事故的主
因。如“抱头仰卧起坐”是典型的不标准
动作，可能导致运动伤害，如果手部轻放
于头后或耳侧、胸前，主要用腹部发力，牵
拉躯干，而不是借助双手、头部用力，不仅
没有危害，还能很好地锻炼核心肌肉。

循序渐进原则。运动频率要因人而
异，一般来说每周应至少运动 3次，最好逐
渐增加到每周 5 次，才能确保健身效果。
不管体能水平如何，运动时都要量力而
行，不能忽略身体发出的信号。如果运
动时出现头晕、目眩、胸痛、恶心、呼吸急
促、心慌、呕吐等症状，应立即停止运动，
及时就医。如果运动后有持续的、较为
明显的疲劳感，就应适当减少运动时间
或次数。自我感觉身体状态好时，也可
适当多运动一会儿。

持之以恒原则。要取得良好的健身
效果，持之以恒地参加运动必不可少。建
议根据自己的体质健康、运动能力等，确
立一个能实现的锻炼目标，制定切实可行
的锻炼计划；生活中要劳逸结合，避免因
太忙或过度疲劳而放弃锻炼计划；要从

“锻炼是生活一部分”的高度来认识运动，
长期坚持。 □王美华

科学运动，你做对了吗？

吃什么更营养，怎么吃更
健康？中国营养学会编著的
《中国居民膳食指南》时隔 6年
再次修订并于近日面世。新
版指南突出了规律进餐的重
要性，“手把手”给出了如何合
理进餐和挑选、烹饪食物的科
学建议。

随着经济社会发展和生
活水平提高，我国国民膳食结
构变化显著，肉蛋奶消费大
增。中国疾控中心营养与健
康所所长丁钢强说：“1982 年
至今的监测显示，我国国民从
最初的蛋白质、微量元素等普
遍缺乏，到现在儿童生长迟缓
率明显下降，人均预期寿命持
续提高。”

但同时，生活节奏加快使
得三餐不规律、点外卖或外食
情况增多等饮食行为越来越
普遍，不尽合理的膳食结构

“吃出”健康负担：成人超重肥
胖率超 50%、高血压患病率达
27.5% 、糖 尿 病 患 病 率 达
11.9%……各类慢性病发病上
升态势明显。

对此，指南在上一版 6条核心推荐的
基础上，新增“规律进餐，足量饮水”“会
烹会选，会看标签”2条膳食准则。指南
提出，规律进餐是实现合理膳食的前提，
应合理安排一日三餐、定时定量、饮食有
度。两餐间隔时间以 4—6小时为宜，早

餐用餐时间为 15—20 分钟，
午、晚餐用餐时间为 20—30分
钟。早餐提供的能量应占全
天总能量的 25%—30%，午餐
占 30%—40%，晚餐占 30%—
35%。推荐成年人每日饮水
7—8杯，多喝白水和茶水。

如今，国人对饮食健康的
关注与日俱增。中国科协联
合某搜索引擎的相关研究显
示，食品安全和营养健康占到
民众查询内容的一半以上。中
国营养学会理事长杨月欣说，
面对愈加丰富的食品选择，尤
其是加工食品的比例日渐增
大，如何更好地认识、挑选和烹
饪食物，显得越发重要。

指南建议，了解食物营养
素密度，一般来说，五颜六色
的新鲜水果和蔬菜、瘦肉、鸡
蛋、全谷物都是营养密度高的
食物，少选如糖果、油炸面筋
等“空白能量”的食物；利用当
季、当地食物资源，新鲜的食
材可以最大限度保留营养。

选购商品还要学会看标
签：通过配料表和营养成分表

选购食品，还可关注“高钙”“低脂”“增加
膳食纤维”等标注。烹饪食物则应多用
蒸煮炒、少用煎炸等方式，多利用葱姜蒜
等天然香料和微波炉、电磁炉等油烟释
放少的烹饪工具，以减少油脂的使用和
高温引起的致癌物的产生。 □温竞华
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在门诊，经常有患者反映：心脏会突
然猛烈地跳几下，然后就感到心慌、胸闷、
头晕。有人怀疑是心梗前兆，但经过检查
后发现并无大碍。这种症状实际上是一
种良性的“早搏”。

早搏就是心脏在规律跳动的过程中，
突然出现一次“提前”的跳动。单纯早搏
一次可能无关痛痒，而当早搏连续出现
时，会形成一连串的心动过速，让人产生
心慌、心悸、胸闷等不适。

导致早搏的原因很多，有生理因素，
也有心脏本身的问题，也可能是其他疾病
引起的，需要具体情况具体分析。

早搏在健康人群中也很常见，大都是
一过性的，其诱因主要包括劳累、紧张、失
眠、饱食、体位改变以及抽烟、喝酒、喝浓茶
等，一般称为“功能性早搏”或“良性早搏”。

在医学上，来源为心房的早搏叫“房
性早搏”，来源为心室的早搏叫“室性早
搏”。相对来说，房性早搏比室性早搏轻
微一些。这是因为，房性早搏时心脏的收
缩顺序是自上而下的正常收缩顺序，而室
性早搏恰恰相反。所以，健康人群中“房
性早搏”比较常见。需要特别指出的是，
临床上通常将“心室”以外的结构唤作“室
上性”，因此，“房性早搏”也可以叫“室上
性早搏”，虽然与“室性早搏”只差了一个

“上”，意思却完全变了。
对于有良性早搏的人，只要好好休

息，远离烟、酒、咖啡、茶等刺激，大多数都
能慢慢恢复。

到底一天早搏多少次算不正常？从
健康角度来说，哪怕一天只有一次早搏也
是不正常的。只能说那些良性早搏无关
大局，不会造成生命危险，但有些早搏本
身就是由疾病引起或提示心脏功能存在
异常，需要引起足够的重视。从临床经验
来看，每分钟超过 5次早搏或每小时超过
30次早搏，就是比较频繁了。假如感觉不
适，调整状态后仍不能缓解症状，就有必
要去医院做一下 24小时动态心电图或心
脏彩超等。

随着年龄的增大，出现早搏的概率也
在增加。以房性早搏为例，老年人全天若
少于 100次，那么也可以视为正常。如果
早搏的次数明显上升或不适症状不断加
强，则提示要尽快去医院就诊。

大多数早搏是没有危害的，至少是不
致命的。只要能够及时调整，基本会复
原。即使是频发的室性早搏，其危害也往
往是建立在患者本身就存在器质性心脏病
的基础之上，比如心肌病、冠心病、心衰等，
或者某些特定药物过量服用。即便如此，
室性早搏本身也很少会直接导致心梗。不
过，频繁的早搏会加重心脏的负担，诱发更
严重的心律失常，而且长此以往，患者的心
脏扩大、心功能降低，当其身体不堪重负
时，有可能引发心衰。 □汪 芳
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环境刺激对预防老年痴呆有效

一种常见误区是，很多老人的认知障
碍已经很严重了，可家属仍坚持认为老人
只是“老糊涂”，不是病，无须就医。

北京协和医院神经科主任医师高晶
表示，老年期认知障碍，即俗称的“痴呆”
有多种分类，占主要部分的是阿尔茨海默
病，还有额颞叶痴呆、血管性痴呆、路易体

痴呆、朊蛋白病等，上
述几种痴呆所导致的
认知功能退化都是不
可逆的。但是，有一
种由脑积水引起的痴
呆，又称作正常颅压
脑积水性老年痴呆，
这种痴呆在早期诊断
正确的前提下，有治
疗好转的机会。

如何预防和延缓
老年痴呆？高晶表示
要从生活方式入手。
首先健康的饮食，可
以控制血压、血脂、血
糖，对防治痴呆也有
一定功效。其次，有
研究表明运动对预防
痴呆有很大帮助，例
如走路、跑步等。手
部运动，如弹琴、敲键

盘、捡豆子等，也可以有效刺激区域脑血
流量，对预防和减缓老年痴呆都有帮助。

高晶表示，两点一线、生活乏味单调
的人更容易患老年痴呆，因此环境刺激
对预防老年痴呆非常有效。丰富的生活
内容和社交圈子都可以有效刺激大脑皮
层，“活到老、学到老”也可以持续锻炼
大脑，预防老年痴呆。还有研究表明，睡
眠和认知功能有着不可忽视的联系，因

此高晶建议，每天应保持 7 个小时以上
的连续有效睡眠。

大家庭和家庭关系有助预防痴呆

澳大利亚阿德莱德大学发布的一项
新研究结果称，与独居生活相比，与家人
一起生活或身处较大家庭中，可帮助人们
延缓痴呆症的发展，且死于痴呆症的风险
也明显更低。

研究人员研究了全球 180多个国家和
地区 60岁以上人群的生活水平，以衡量国
内生产总值（GDP）、城市化、年龄和家庭
规模等因素对痴呆症的影响。结果发现，
身处较大家庭中或与家人一起生活的人，
罹患痴呆症的风险低于独居的人。较大
一些的家庭规模明显有助于延缓痴呆症
发展，并降低人们死于痴呆症的风险。

痴呆症是一类脑部疾病的总称，包括
阿尔茨海默病、血管性痴呆等，主要表现
为记忆、思考、语言和日常活动能力衰退。

参与该研究的马切伊·亨内贝格表
示，与家人或亲朋一起生活，有一些非常
实际的好处。比如，有规律的进餐时间、
交谈、有人检查你是否服药以及家人组
织定期活动等。研究指出，这种参与和
交流是积极的，会刺激人体产生催产
素。这种俗称“幸福荷尔蒙”的激素已被
证明可以通过保护与血管性痴呆相关的
心血管系统，对生理健康产生积极作用，
并可能延缓痴呆症的发展。

血液中部分蛋白质水平异常或有助预
测阿尔茨海默病风险

美国研究人员开展的一项新研究发
现，阿尔茨海默病发病风险与血液中数十
种蛋白质水平异常有关，而这种异常提
前数年已开始出现。研究人员分析了
2011 年至 2013 年间采集的 4800 名中老年
受试者的血液样本，测量了这些样本中
近 5000 种蛋白质的水平。结果发现，血
样中 38 种蛋白质的异常水平与受试者抽
血后 5 年内罹患阿尔茨海默病风险增高
相关。研究人员又分析了 1993 年至 1995
年间采集的 1.1万名比较年轻的受试者血
液样本，测量了其蛋白质水平。结合近
20 年后对这些受试者的随访信息，研究
人员发现，先前确认的 38种蛋白质中，有
16 种蛋白质水平异常早于阿尔茨海默病
发病约 20年已开始出现。

在进一步统计分析中，研究人员将鉴
定出的一些蛋白质与此前阿尔茨海默病相
关基因的研究结果进行了比较，发现一种
名为 SVEP1的蛋白质不仅是阿尔茨海默病
发病风险上升的标记物，而且可能是引发
该疾病的因素。论文高级作者、约翰斯·霍
普金斯-布隆伯格公共卫生学院教授约瑟
夫·科里什表示，这是迄今同类研究中最全
面的分析，揭示了与阿尔茨海默病相关的
多种生物通路，显示了未来开发出以这些
蛋白质为靶点的疗法的潜力。 □据新华社

老年痴呆并非衰老的必然


