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大学生体能指数与抑郁焦虑及压力症状的关联
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【摘要】 　 目的　 探讨大学生体能指数(ＰＦＩ)与抑郁、焦虑及压力症状的关联ꎬ为大学生心理健康干预提供参考依据ꎮ 方法

２０２５ 年 ６—９ 月ꎬ采用方便整群抽样方法在浙江中医药大学抽取 ２ ７１２ 名大学生进行问卷调查和体能测试ꎬ使用抑郁－
焦虑－压力自评量表－２１(ＤＡＳＳ－２１)评估心理健康状况ꎮ 采用 χ２ 检验和多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析 ＰＦＩ 及分项指标与抑郁、
焦虑及压力症状的关联ꎮ 结果　 大学生抑郁、焦虑及压力症状检出率分别为 ２４.２６％ꎬ３３.２２％和 １３.６８％ꎮ 不同睡眠质量、
体力活动、每周早餐次数及是否有过腰痛、颈椎病组间大学生抑郁、焦虑及压力症状检出率差异均有统计学意义( χ２ ＝
９.３３~ １５１.８３ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ 调整混杂因素后ꎬＬｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ与低 ＰＦＩ 组相比ꎬ中、高 ＰＦＩ 组大学生抑郁和焦

虑症状风险均降低(ＯＲ 值分别为 ０.７３ꎬ０.６３ꎻ０.６１ꎬ０.７２ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ 其中ꎬ速度(５０ ｍ 跑)和下肢力量(立定跳远)弱是

男女大学生焦虑和抑郁症状的共性风险因素(Ｐ<０.０５)ꎻ女生肌肉力量(１ ｍｉｎ 仰卧起坐)的提升可降低抑郁(ＯＲ ＝ ０.８１)、焦
虑(ＯＲ ＝ ０.８５)及压力症状(ＯＲ ＝ ０.７９)的风险ꎬ男生肺活量提升可降低抑郁( ＯＲ ＝ ０.８４)、焦虑症状( ＯＲ ＝ ０.８５)风险( Ｐ 值

均<０.０５)ꎮ 结论　 大学生 ＰＦＩ 与抑郁焦虑症状呈负相关ꎬ且存在性别差异ꎻ速度与下肢爆发力不足是男、女大学生心理健

康的共性风险因素ꎮ
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　 　 心理健康是全球重大公共卫生问题ꎬ其导致的医

疗负担与社会经济成本日益严峻[１－２] ꎮ 随着社会竞争

加剧和教育模式变革ꎬ大学生抑郁、焦虑等心理问题

的检出率呈上升趋势[３－４] ꎮ 与此相应ꎬ北美约 ２０％的

大学生自我报告存在焦虑或抑郁症状[５] ꎮ 这些发现

共同凸显了此类问题在全球大学生群体中的广泛性ꎬ
据估算ꎬ这些疾病造成的生产力损失和医疗保健支出

的费用相当于我国国内总收入的 ５％[６] ꎮ 不良心理健

康状态不仅影响大学生的学习和生活质量ꎬ更与学业

倦怠、社会功能受损及自杀风险增加等严重后果密切

相关[７] ꎮ
在防治心理亚健康的诸多手段中ꎬ体能干预及身

体活动锻炼[８] 作为一种副作用低、成本低的手段日益

受到关注ꎮ 体能是衡量大学生体质健康水平的重要

指标ꎬ 也是精神疾病的生理学基础[９] ꎮ 体能指数

(ｐｈｙｓｉｃａｌ ｆｉｔｎｅｓｓ ｉｎｄｅｘꎬＰＦＩ)作为学生体质健康的重要

组成部分ꎬ可以较为全面地观察学生的身体健康程度

和各项身体素质情况[１０－１１] ꎮ 现有研究已证实大学生

体育锻炼[１２] 、身体素质与焦虑、抑郁的关联[１０ꎬ１３] ꎮ 本

研究旨在探讨大学生 ＰＦＩ 与抑郁、焦虑及压力症状之

间的关联ꎬ为大学生的心理亚健康非药物干预提供解

决途径ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 基于方便整群抽样原则ꎬ于 ２０２５ 年 ６—９
月以浙江中医药大学所有本科教学班级的名单作为

抽样框架ꎬ采用直接抽选法抽取 ６５ 个教学班级ꎬ被抽

中班级的全体学生均被邀请参与问卷调查ꎮ 告知研

究目的并获取知情同意后ꎬ共发放问卷 ２ ９２６ 份ꎬ回收

有效问卷 ２ ７９８ 份ꎬ有效回收率为 ９５.６％ꎬ排除有数据

缺失的问卷以及«国家学生体质健康标准»(以下简称

«标准») [１４]中符合免测申请的学生数据 ８６ 份后ꎬ最
终纳入有效问卷 ２ ７１２ 份(有效率 ９６.９％)ꎮ 其中男生

１ ０６６ 名ꎬ女生 １ ６４６ 名ꎬ平均年龄(１８.９８ ± ０.９０) 岁ꎮ
研究方案经浙江中医药大学医学伦理委员会批准(批

准文号:２０２５０６２７－１)ꎮ
１.２　 方法

１.２.１ 　 基本人口学信息 　 收集性别、年龄、年级、专
业、民族、居住地、是否独生子女等ꎮ
１.２.２　 体能测试　 按照«标准»的要求及方法采用实

地测量的方式收集大学生体质测试数据ꎮ 体质测试

指包括身体功能指标、身体素质和身体形态指标三方

面ꎬ其中身体功能指标为肺活量测试ꎻ身体素质包括

柔韧性(坐位体前屈)、速度(５０ ｍ 跑)、下肢力量和爆

发力(立定跳远)、肌肉力量 ( 男生引体向上、女生

１ ｍｉｎ仰卧起坐)、耐力(男生 １ ０００ ｍ 跑、女生 ８００ ｍ
跑)ꎻ身体形态指标根据测量的身高、体重计算体质量

指数( ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘꎬＢＭＩ) 来判定ꎬ根据«标准» 中

ＢＭＩ 的单项评分表ꎬ分为消瘦、正常、超重和肥胖 ４ 类ꎮ
将身体功能和身体素质测试结果进行标准化 Ｚ 分的

计算[Ｚ ＝ (各测试项目实际值－项目均值) / 标准差]ꎬ
将各指标的 Ｚ 分相加得出 ＰＦＩ[１５] ꎮ ５０ 和 １ ０００ ｍ
(男) / ８００ ｍ(女)跑是用时间计算成绩ꎬ数值越大代表

体能水平越差ꎮ ＰＦＩ ＝ Ｚ肺活量 －Ｚ５０ ｍ跑 ＋Ｚ立定跳远 ＋Ｚ肌肉力量 －
Ｚ耐力跑＋Ｚ坐位体前屈ꎮ ＰＦＩ 值越大ꎬ体能越好ꎮ 本研究采用

百分位数分段ꎬ 把 ＰＦＩ 分为低 ＰＦＩ ( < Ｐ２５ )ꎬ 中 ＰＦＩ
(Ｐ２５ ~ Ｐ７５)ꎬ高 ＰＦＩ( >Ｐ７５)三类[１０] ꎮ
１.２. ３ 　 抑郁 －焦虑 －压力自评量表 － ２１ ( Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ
Ａｎｘｉｅｔｙ Ｓｔｒｅｓｓ Ｓｃａｌｅｓ － ２１ Ｉｔｅｍｓꎬ ＤＡＳＳ － ２１) 　 采用由

Ｌｏｖｉｂｏｎｄ 等[１６]编制ꎬ龚栩等[１７] 修订的量表ꎬ具有良好

的信、效度ꎮ 该量表能较好反映个体的负性情绪水

平ꎬ量表包含抑郁、焦虑、压力症状 ３ 个维度ꎬ每个维度

各含 ７ 个条目ꎮ 采用 Ｌｉｋｅｒｔ ４ 点评分(０ ~ ３ 分)ꎬ要求

被试评估过去一周的感受ꎮ 条目分相加得出各维度

原始分ꎬ乘以 ２ 转换为标准分(范围 ０ ~ ４２ 分)ꎬ参照量

表手册的分级标准ꎬ分别将抑郁、焦虑、压力症状得分

０ ~ ９ꎬ０ ~ ７ꎬ０ ~ １４ 分判定为正常ꎻ１０ ~ １３ꎬ８ ~ ９ꎬ１５ ~ １８
分判定为轻度ꎻ１４ ~ ２０ꎬ１０ ~ １４ꎬ１９ ~ ２５ 分判定为中度ꎻ
２１ ~ ２７ꎬ１５ ~ １９ꎬ２６ ~ ３３ 分判定为重度ꎻ≥５８ꎬ≥２０ꎬ≥
３４ 分判定为极其严重ꎮ 本研究中该量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ
α 系数为 ０.８２ꎮ 本研究将轻度及以上定义为存在相应

症状[１８] ꎮ
１.２.４　 协变量的调查 　 包括体力活动水平、居住地、
早餐频率、睡眠质量及身体健康状况等ꎮ 其中体力活

动采用«国际体力活动问卷中文版短卷( Ｉｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌ
Ｐｈｙｓｉｃａｌ Ａｃｔｉｖｉｔｙ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ － Ｓｈｏｒｔ Ｆｏｒｍꎬ ＩＰＡＱ －
ＳＦ)» [１５]进行采集ꎬ按代谢当量(ＭＥＴ－ｍｉｎ / ｗｅｅｋ)计算

总分ꎬ根据百分位数分段法把体力活动(ｐｈｙｓｉｃａｌ ａｃｔｉｖ￣
ｉｔｙꎬ ＰＡ)分为低( <Ｐ２５)ꎬ中(Ｐ２５ ~ Ｐ７５)ꎬ高( >Ｐ７５ )三类ꎮ
每周早餐频率分为每天(７ 次)、大多数(５ ~ ６ 次)、偶
尔(３ ~ ４ 次)、几乎不(０ ~ ２ 次)四类ꎮ 睡眠质量采用匹

兹堡睡眠质量指数 ( Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ Ｓｌｅｅｐ Ｑｕａｌｉｔｙ Ｉｎｄｅｘꎬ
ＰＳＱＩ)评估大学生近 １ 个月的状况ꎬ该量表共 １９ 个自

评条目ꎬ包含主观睡眠质量、入睡时间、睡眠时间、睡
眠效率、睡眠障碍、催眠药物使用和日间功能障碍 ７ 个

成分ꎬ每个成分按 ０ ~ ３ 分计分ꎬ各成分得分相加即为

ＰＳＱＩ 总分ꎬ总分范围为 ０ ~ ２１ 分ꎬ得分越高表示睡眠

质量越差ꎮ 本研究将 ＰＳＱＩ 得分≥１１ 分界定为睡眠质

量不佳ꎬ０ ~ １０ 分为良好[１８] ꎮ 身体健康状况以及生活

方式根据学生提供的信息进行判别ꎬ其中腰痛、颈椎
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病、近视或者远视、独生子女、吸烟(最近一个月是否

吸过烟)、饮酒(最近一个月是否喝过 １ 杯以上的酒)
根据填写分为两类(是 / 否)ꎬ居住地根据户籍所在地

分为农村和城市ꎮ
１.３　 质量控制　 所有调查人员均由高校教师担任ꎬ测
试前对所有仪器进行标准化校准ꎬ并接受规范的调查

流程与测试标准培训ꎮ 电子问卷通过现场集中填写

方式进行ꎬ测试人员即时答疑并监督填写过程ꎬ设定

答题时间下限( <５ ｍｉｎ)作为逻辑核查条件剔除无效

问卷ꎮ 所有纳入数据进行双人核对ꎬ确保真实可靠ꎮ
１.４　 统计学分析 　 用 Ｅｘｃｅｌ ２００７ 软件进行数据整理

和录入ꎬ用 Ｒ ４.２.３ 软件进行数据分析ꎮ 分类变量以

频数和百分比表示ꎬ组间比较采用 χ２ 检验ꎮ 使用 Ｌｏ￣
ｇｉｓｔｉｃ 回归模型ꎬ以大学生 ＰＦＩ 为自变量(以低 ＰＦＩ 为

参照组)ꎬ以抑郁、焦虑及压力症状为因变量(无 ＝ ０ꎬ
有＝ １)ꎬ控制睡眠质量、居住地、吃早餐频率、是否有过

腰痛、是否有颈椎病、体力活动水平等混杂因素ꎬ分析

大学生 ＰＦＩ 及体能分项指标与抑郁、焦虑及压力症状

之间的关联ꎮ 双侧检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 不同组别大学生抑郁、焦虑及压力症状检出率比

较 　 ２ ７１２ 名 大 学 生 中ꎬ 有 抑 郁 症 状 者 ６５８ 名

(２４.２６％)ꎬ有焦虑症状者 ９０１ 名(３３.２２％)ꎬ有压力症

状者 ３７１ 名(１３.６８％)ꎮ 不同睡眠质量、ＰＦＩ、体力活动

水平、每周吃早餐次数、是否腰痛、颈椎病、远视或近

视等大学生抑郁、焦虑及压力症状检出率差异均有统

计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 不同组别大学生抑郁、焦虑及压力症状检出率比较

Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｒａｔｅｓ ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅꎬ ａｎｘｉｅｔｙ ａｎｄ ｓｔｒｅｓｓ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

组别 选项 人数
抑郁症状

检出人数 χ２ 值

焦虑症状

检出人数 χ２ 值

压力症状

检出人数 χ２ 值
性别 男 １ ０６６ ２４１(２２.６１) ２.６２ ３３２(３１.１４) ３.４２ １４０(１３.１３) ０.４４

女 １ ６４６ ４１７(２５.３３) ５６９(３４.５７) ２３１(１４.０３)
居住地 城市 １ ５５７ ３４２(２１.９７) １０.５０∗∗ ４６５(２９.８７) １８.５８∗∗ １９８(１２.７２) ２.８７

农村 １ １５５ ３１６(２７.３６) ４３６(３７.７５) １７３(１４.９８)
独生子女 是 ９５２ ２１１(２２.１６) ３.５２ ２８８(３０.２５) ５.８４∗ １１１(１１.６６) ５.０７∗

否 １ ７６０ ４４７(２５.３９) ６１３(３４.８３) ２６０(１４.７７)
吸烟 是 １１２ ３０(２６.７９) ０.４０ ４５(４０.１８) ２.５５ １８(１６.０７) ０.５７

否 ２ ６００ ６２８(２４.１５) ８５６(３２.９２) ３５３(１３.５８)
饮酒 是 ７１５ １９２(２６.８５) ３.５５ ２６５(３７.０６) ６.４５∗ １１０(１５.３８) ２.３９

否 １ ９９７ ４６６(２３.３３) ６３６(３１.８５) ２６１(１３.０７)
每周吃早餐次数 ７ ５４４ １３５(２４.８１) ３８.３９∗∗ １７２(３１.６２) ４３.５０∗∗ ６８(１２.５０) ２４.８０∗∗

５ ~ ６ １ ７１６ ４２０(２４.４７) ４４８(２６.１０) １３３(７.７５)
３ ~ ４ ３１０ ７１(２２.９) １８０(５８.０６) ９６(３０.９６)
０ ~ ２ １４２ ３２(２２.５４) １０１(７１.１２) ７４(５２.１１)

体力活动水平 低 ６７６ ２１９(３２.３９) ２２.０５∗∗ ２８７(４２.４５) ２５.４７∗∗ １４０(２０.７１) ２３.８４∗∗

中 １ ３５７ ３１２(２２.９９) ４４３(３２.６５) １６５(１２.１６)
高 ６７９ １２７(１８.７０) １７１(２５.１８) ６６(９.７２)

ＰＦＩ 低 ６７７ ２１１(３１.１７) ２４.２２∗∗ ２７０(３９.８８) １７.９０∗∗ １２１(１７.８７) １３.８８∗∗

中 １ ３５７ ３０７(２２.６２) ４２３(３１.１７) １７２(１２.６８)
高 ６７８ １４０(２０.６５) ２０８(３０.６７) ７８(１１.５０)

ＢＭＩ 消瘦 ５４４ １３５(２４.８２) ０.６８ １７３(３１.８０) １.３８ ８２(１５.０７) ３.１７
正常 １ ７１６ ４２０(２４.４７) ５８４(３４.０３) ２２９(１３.３４)
超重 ３１０ ７１(２２.９０) ９９(３１.９４) ４６(１４.８４)
肥胖 １４２ ３２(２２.５４) ４５(３１.６９) １４(９.８０)

睡眠质量 良好 ２ ５９６ ５８７(２２.６１) １２８.７２∗∗ ８２２(３１.６６) １０２.９５∗∗ ３２６(１２.５６) ９０.１４∗∗

不佳 １１６ ７１(６１.２１) ７９(６８.１０) ４５(３８.７９)
腰痛 是 ８３３ ３２９(３９.４９) １５１.８３∗∗ ４１３(４９.５８) １４５.００∗∗ １９２(２３.０５) ８９.３８∗∗

否 １ ８７９ ３２９(１７.５０) ４８８(２５.９７) １７９(９.５２)
颈椎病 是 ７９ ３５(４４.３０) １７.７９∗∗ ４４(５５.６９) １８.５２∗∗ ２０(２５.３２) ９.３３∗

否 ２ ６３３ ６２３(２３.６６) ８５７(３２.５５) ３５１(１３.３３)
近视 / 远视 是 １ ０３３ ３１１(３０.１０) ３１.０１∗∗ ４２４(４１.０５) ４６.０３∗∗ １７９(１７.３３) １８.８１∗∗

否 １ ６７９ ３４７(２０.６７) ４７７(２８.４１) １９２(１１.４４)

　 　 注:()内数字为检出率 / ％ꎻ∗ Ｐ<０.０５ꎬ∗∗ Ｐ<０.０１ꎮ

２.２　 大学生各体能指标与抑郁、焦虑及压力症状的

Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　 调整睡眠质量、居住地、每周吃早

餐次数、是否有腰痛、体力活动水平因素后ꎬ多因素

Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ提高 ５０ ｍ 跑和立定跳远

水平可降低男女大学生焦虑、抑郁症状检出风险ꎻ而
仰卧起坐 Ｚ 分的提高可降低女大学生抑郁 ( ＯＲ ＝
０.８１)、焦虑( ＯＲ ＝ ０.８５)、压力症状( ＯＲ ＝ ０.７９)风险ꎻ

有较高肺活量水平的男生抑郁(ＯＲ ＝ ０.８４)、焦虑症状

(ＯＲ ＝ ０.８５)检出风险较低(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ
２.３　 大学生 ＰＦＩ 与抑郁、焦虑及压力症状的 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析　 根据单因素分析结果确定调整混杂的协

变量后ꎬ多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ总样本

中ꎬ与低 ＰＦＩ 组相比ꎬ中 ＰＦＩ 组抑郁、焦虑症状ꎻ高 ＰＦＩ
组抑郁、焦虑症状检出风险均降低( Ｐ 值均< ０. ０５)ꎮ
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性别分层分析发现ꎬ女生中 ＰＦＩ 组和高 ＰＦＩ 组抑郁、焦
虑症状检出风险较低ꎻ男生仅高 ＰＦＩ 与抑郁症状风险

降低相关(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ２　 大学生各体能指标与抑郁、焦虑及压力症状的 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｖａｒｉｏｕｓ ｐｈｙｓｉｃａｌ ｆｉｔｎｅｓｓ ｉｎｄｉｃａｔｏｒｓ ａｎｄ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅꎬ ａｎｘｉｅｔｙ
ａｎｄ ｓｔｒｅｓｓ ｉｎ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

性别 自变量
抑郁症状

β 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

焦虑症状

β 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

压力症状

β 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值
女 Ｚ肺活量分 ０.０１ １.０１(０.８７~ １.１９) ０.８７ －０.０５ ０.９５(０.８２~ １.１０) ０.４７ ０.０４ １.０４(０.８５~ １.２７) ０.７２
(ｎ ＝ １ ６４６) Ｚ５０ ｍ跑分 －０.２１ ０.８２(０.７３~ ０.９１) ０.０１ －０.１３ ０.８８(０.７９~ ０.９７) ０.０１ －０.１９ ０.８２(０.６７~ １.０１) ０.０６

Ｚ立定跳远分 －０.１７ ０.８５(０.７３~ ０.９９) ０.０３ －０.１６ ０.８５(０.７４~ ０.９８) ０.０２ －０.１０ ０.９１(０.７５~ １.１０) ０.３２
Ｚ坐位体前屈分 －０.１３ ０.８８(０.７４~ １.０５) ０.１６ －０.０６ ０.９４(０.８０~ １.１１) ０.４８ ０.２１ １.２３(０.９８~ １.５５) ０.０８
Ｚ１ ｍｉｎ仰卧起坐分 －０.２１ ０.８１(０.６９~ ０.９５) ０.０１ －０.１６ ０.８５(０.７４~ ０.９８) ０.０３ －０.２３ ０.７９(０.６５~ ０.９６) ０.０２
Ｚ８００ ｍ跑分 －０.１１ ０.８９(０.７９~ １.００) ０.０５ －０.０２ ０.９８(０.８８~ １.０９) ０.７３ －０.１２ ０.８９(０.７７~ １.０２) ０.０９

男 Ｚ肺活量分 －０.１７ ０.８４(０.７２~ ０.９８) ０.０３ －０.１６ ０.８５(０.７４~ ０.９８) ０.０３ －０.１５ ０.８６(０.７１~ １.０４) ０.１１
(ｎ ＝ １ ０６６) Ｚ５０ ｍ跑分 －０.１５ ０.８６(０.７５~ ０.９９) ０.０４ －０.１４ ０.８７(０.７６~ ０.９９) ０.０３ －０.１８ ０.８３(０.７１~ ０.９８) ０.０３

Ｚ立定跳远分 －０.３３ ０.７２(０.５８~ ０.８９) <０.０１ －０.２１ ０.８１(０.６７~ ０.９８) ０.０３ －０.４５ ０.６４(０.５０~ ０.８２) <０.０１
Ｚ坐位体前屈分 －０.０３ ０.９７(０.８７~ １.０９) ０.６４ ０.０３ １.０３(０.９４~ １.１２) ０.５４ －０.０７ ０.９４(０.８０~ １.０９) ０.４０
Ｚ引体向上分 －０.０３ ０.９７(０.８３~ １.１３) ０.７２ －０.０５ ０.９５(０.８３~ １.１０) ０.５１ －０.０９ ０.９２(０.７６~ １.１１) ０.３９
Ｚ１ ０００ ｍ跑分 －０.１６ ０.８５(０.７４~ ０.９８) ０.０２ －０.１２ ０.８９(０.７８~ １.０１) ０.０７ －０.２３ ０.７９(０.６７~ ０.９３) <０.０１

表 ３　 大学生 ＰＦＩ 与抑郁、焦虑及压力症状的 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ＰＦＩ ａｎｄ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅꎬ ａｎｘｉｅｔｙ ａｎｄ ｓｔｒｅｓｓ ｉｎ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

性别 自变量
抑郁症状ａ

β 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

焦虑症状ｂ

β 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

压力症状ｃ

β 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值
男 低 ＰＦＩ １.００　 　 　 　 　 　 １.００　 　 　 　 　 　 １.００　 　 　 　 　 　
(ｎ ＝ １ ０６６) 中 ＰＦＩ －０.３４ ０.７１(０.４８~ １.０５) ０.０９ －０.３３ ０.７２(０.４３~ １.２１) ０.２１ －０.３９ ０.６８(０.４１ ~ １.１１) ０.１２

高 ＰＦＩ －０.４７ ０.６３(０.４０~ ０.９７) ０.０４ －０.１７ ０.８５(０.４９~ １.４７) ０.５６ －０.２１ ０.８１(０.４８ ~ １.３９) ０.４５
女 低 ＰＦＩ １.００ １.００ １.００
(ｎ ＝ １ ６４６) 中 ＰＦＩ －０.３９ ０.６８(０.４８~ ０.９６) ０.０３ －０.５８ ０.５６(０.４０~ ０.７７) <０.０１ －０.１０ ０.９１(０.５８ ~ １.４１) ０.６７

高 ＰＦＩ －０.５８ ０.５６(０.３６~ ０.８７) ０.０１ －０.４０ ０.６７(０.４５~ ０.９９) ０.０４ －０.４５ ０.６４(０.３６ ~ １.１４) ０.１３
合计 低 ＰＦＩ １.００ １.００ １.００
(ｎ ＝ ２ ７１２) 中 ＰＦＩ －０.３２ ０.７３(０.５４~ ０.９７) ０.０３ －０.５０ ０.６１(０.４６~ ０.８０) <０.０１ －０.１８ ０.８３(０.５８ ~ １.１９) ０.３１

高 ＰＦＩ －０.４６ ０.６３(０.４５~ ０.８９) ０.０１ －０.３３ ０.７２(０.５３~ ０.９８) ０.０３ －０.３０ ０.７４(０.４８ ~ １.１２) ０.１６

　 　 注:ａ 调整睡眠质量、居住地、每周吃早餐次数、是否有腰痛、颈椎病、近视或者远视、体力活动水平ꎻｂ 调整睡眠质量、居住地、每周吃早餐次数、是

否有腰痛、颈椎病、体力活动水平ꎻｃ 调整睡眠质量、每周吃早餐次数、是否有腰痛、体力活动水平ꎮ

３　 讨论

本研究发现大学生抑郁、焦虑及压力症状检出率

分别为 ２４.２６％ꎬ３３.２２％和 １３.６８％ꎬ与近期研究结果一

致[１５ꎬ１９] ꎮ 这一现象可能与当前大学生学业压力加剧、
就业形势严峻等社会因素相关ꎬ提示开展大学生心理

健康干预的紧迫性ꎮ 单因素分析显示ꎬ睡眠质量差、
腰痛 / 颈椎病、低每周早餐频率(≤２ 次)及低 ＰＦＩ 是抑

郁、焦虑及压力症状问题的共同风险因素ꎬ可作为制

定心理干预措施的参考依据ꎮ
通过探究 ＰＦＩ 各分项素质指标发现ꎬ速度(５０ ｍ

跑)与下肢爆发力(立定跳远)提升可降低抑郁、焦虑

症状风险ꎬ与 Ｙｉｎ 等[１３]研究一致ꎮ 良好的速度和爆发

力意味着身体功能处于较好的状态ꎬ能更好地应对生

活和学习中的各种压力ꎮ Ｌｉ 等[２０] 研究也表明中高强

度运动在改善负面情绪方面的优势较为明显ꎬ短时间

的爆发力类型运动项目可以更快地刺激体温升高ꎬ通
过刺激内啡肽分泌、促进多巴胺能神经元发生及增强

丘脑－皮质回路[２１] ꎬ从而改善情绪ꎮ 女生仰卧起坐素

质的提升可增强核心肌群力量ꎬ肌肉力量增加可以改

善体态及自信ꎮ 有研究表明ꎬ这种积极变化可能是通

过提升自尊水平这一潜在机制ꎬ最终对心理健康产生

促进作用[２２] ꎮ 从神经生物学角度分析ꎬ肌肉力量的增

加可能会提高多种激素与细胞因子水平ꎬ特别是近年

来备受关注的肌因子ꎬ作为运动信使可穿过血脑屏

障ꎬ进而通过突触可塑性、单胺代谢以及抑制神经炎

症等多重途径对抑郁起到保护作用[２３] ꎮ 研究显示ꎬ男
生肺活量增加与抑郁、焦虑症状风险降低相关ꎬ良好

的肺活量可优化氧供与代谢ꎬ从而提升耐力及抗疲劳

能力[２４] ꎬ１ ０００ ｍ 跑作为有效心肺锻炼项目可作为缓

解男大学生压力的一种手段ꎬ但具体的运动强度有待

进一步探究ꎮ
多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果发现ꎬ大学生的 ＰＦＩ

与抑郁、焦虑症状风险具有相关性ꎬ即高 ＰＦＩ 预示着更

低的症状风险ꎮ 从生理机制来看ꎬ低 ＰＦＩ 组学生的身

体功能和内分泌系统可能处于亚健康状态ꎬ而体育锻

炼可通过促进脑源性神经营养因子[２５] 及生长因子级

联反应[２６]等分子变化ꎬ诱导海马体积增大[２７] ꎬ增强海

马体神经发生和前额叶皮层功能[２８] ꎬ从而改善认知功

能和情绪调节ꎬ并降低心理障碍风险ꎮ 此外ꎬ运动可
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降低外周血炎症因子水平[２９] ꎬ而慢性炎症是抑郁发生

的重要通路ꎬ锻炼的抗炎效应亦有助于缓解抑郁焦虑

状态ꎮ 从心理机制方面分析ꎬ自尊、社交互动和主人

翁意识可能是由于健康状况的改善而产生的[３０] ꎬ并可

能影响心理健康和情绪ꎮ 从不同性别角度看ꎬ女性低

ＰＦＩ 者抑郁、焦虑风险更高ꎬ遗传和表观遗传学分析揭

示了两性在基因表达调控、性激素信号通路等方面的

差异及心理敏感性影响[３１] ꎮ 低 ＰＦＩ 水平会进一步加

剧其心理负担ꎬ导致抑郁和焦虑症状检出风险增加ꎮ
本研究结果显示ꎬＰＦＩ 与大学生压力症状之间无显著

关联ꎬ对于大学生来说压力可能更多受到学业、就业

等因素的影响ꎬ需结合认知行为疗法等手段进行综合

干预[３２] ꎬ提示未来高校心理干预可采取体能强化与心

理干预并行的多轨策略ꎮ
建议高校可依据学生 ＰＦＩ 进行分层管理ꎮ 对低

ＰＦＩ 群体以快走、慢跑、太极等低强度、短时长的活动

为主ꎬ重点在于建立运动习惯与自我效能感ꎻ对中高

ＰＦＩ 群体则可采用中高强度间歇训练、力量训练、球类

运动等方式进一步强化心理韧性ꎮ 同时需注重性别

差异化方案ꎬ男生应侧重于心肺适能强化(如间歇跑、
变速跑、耐力跑等)ꎬ女生则需加强核心肌群力量训练

(如普拉提、核心循环训练)ꎮ 结合可穿戴设备对活动

量、心率等生理指标进行动态监测ꎬ并通过数字平台

建立早期预警与反馈机制ꎬ实现大学生心理健康精准

化、科学化干预ꎮ
本研究存在一定局限性:首先ꎬ横断面设计无法

确立因果关系ꎮ 其次ꎬ回顾性调查可能存在信息偏

倚ꎮ 最后ꎬ研究中的样本局限于单一高校ꎬ缺乏代表

性ꎮ 未来将采用纵向队列研究或随机对照研究探讨

因果关联以及体能变化与心理健康的关系ꎮ
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