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摘要 目的
獉獉

: 苯丙胺类兴奋剂( ATS) 成瘾者人体成分及等速肌力特征研究。方法
獉獉

: 本文采用 Biodex System 3 等速肌

力测试系统，分别对有运动习惯和无运动习惯 ATS 成瘾者的脊柱、右肘关节、右膝关节的屈肌和伸肌进行 60° /S( 6
次) 和 180° /S( 30 次) 的向心等速肌力测试。结果

獉獉
: 有运动习惯成瘾者在相同速度下腰背部、肘关节、膝关节肌肉最

大力量、快速力量、力量耐力及稳定性力量好于没有运动习惯戒毒人员; 戒毒人员的腰背部、肘关节、膝关节肌肉的

PT、PT /BW、W/BW 随着速度增加而增加; 成瘾者的腰背部、肘关节、膝关节肌肉的 WF 值随速度增加而增加; 两组

成瘾者 F /E 随速度增加而增加，且变化明显; 在相同速度下，有运动习惯成瘾者 F /E 大于无运动习惯戒毒人员 F /E
值。结论

獉獉
: 运动对 ATS 成瘾者的运动能力恢复具有明显的康复效果，进而有助于提高身体素质，改善身体机能，促

进身心健康水平，增强戒毒信心。
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Abstract

Objective: To study the body composition and characteristics of isokinetic muscle strength

test of amphetamine type stimulants ( ATS ) addicts．

Methods: The Biodex System 3 isokinetic muscle

strength test system was used to measure the flexion and extensor of the spine，right elbow and right knee
at the isokinetic muscle strength test concentric contraction rates of 60 ° / S ( 6 times) and 180 ° / S ( 30
times) of ATS addicts both having exercise habits or not．


Ｒesults: The maximum strength，fast strength，

strength endurance and stability strength of the back pain，elbow joint and knee joint muscles of the
exercise group at the same speed were better than those who didn＇t have exercise habits． And PT，PT /
BW，W / BW，WF，F / E of the muscle of lower back，elbow，knee joint increased with the speed． F
/ E value changed significantly with increasingly larger at the same speed in exercise group than
unexercise group．


Conclusion: Exercise had a significant rehabilitation effect on the recovery of exercise

capacity of ATS addicts，which is conducive to improve physical fitness and physical function，promote
physical and mental health，and enhance drug addiction confidence．

Keywords ATS; addicts; human body composition; isokinetic muscle strength test

苯丙胺类兴奋剂( ATS) 是中枢神经系统兴奋

剂，是苯丙胺及其衍生物统称，包括苯丙胺( AM) 、
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甲基苯丙胺( 冰毒，MA) 、3，4 － 亚甲二氧基甲基苯

丙胺( 摇头丸，MDMA) 等。ATS 成瘾者进入强制

隔离戒毒所的比率在逐年增加。截至 2015 年底，全

国现有吸毒人员 234. 5 万名，其中，滥用吸食 ATS
等合成毒品人员 134 万名，占 57. 1%，是 2008 年同

期的 6. 5 倍，年均增长速度超过 40%［1］。目前，已

有文献证明有氧运动作为辅助治疗手段，能够有效

促进海洛因等药物成瘾者的康复［2 － 3］。Fareed［4］发

现有氧运动能够显著降低接受美沙酮治疗的阿片类

成瘾者对药物的渴求度。Buchowski 等［5］的研究发

现，大麻成瘾者经过 10 次 30 min 中等强度有氧运

动后，药物使用量和渴求度明显降低。国内外针对

运动可否提高 ATS 强戒人员体能康复研究，缺少实

质性的依据，本文拟采用 Biodex System 3 等速肌力

测试系统，分别对有运动习惯和无运动习惯 ATS 强

戒人员的脊柱、右侧肘、右侧膝三大关节的屈肌和伸

肌进行 60° /s( 6 次) 和 180° /s( 30 次) 的向心等速肌

力测试。了解两组实验对象肌肉功能特点和体能情

况，以期为强制戒毒成瘾者进行身体康复训练提供

一定的理论依据，改变 ATS 损害的“不可逆性”，帮

助他们尽快戒除毒瘾，为更好的回归社会提供保障。

1 研究对象与研究方法

1. 1 实验对象

39 名实验对象从 2016 年 3 月 － 2016 年 6 月湖

南省白泥湖强制隔离戒毒所入所的苯丙胺类成瘾者

中纳入。入组标准: ( 1 ) 符合《中国精神障碍分类

与诊断标准》( CCMD －3) 有关“精神活性物质所致

精神障碍 － 苯丙胺类药物依赖”的诊断标准; ( 2) 既

往无精神病史，无幻觉、妄想、思维障碍等精神症状，

无严重疾病及残疾; ( 3) 近期未服药; ( 4) 自愿加入，

刚入所时，有 20 人强制戒毒成瘾者无运动习惯( 每

周运动 ＜ 2 h) ，有 19 人强制戒毒人员有自发性运动

习惯( 每周运动 ＞ 6 h ) ，然后将其分为两组，组一

( 20 名) 为无运动习惯强制戒毒人员，组二( 19 名)

为有自发性运动习惯戒毒人员，所有选入对象能保

证 4 个月在所时间，能全程完成本试验。测试对象

基本情况见表 1。

表 1 测试对象基本情况

组别 年龄 / a 身高 / cm 体重 /kg 吸毒史 / y

组一 34. 73 ± 2. 87 168. 92 ± 5. 43 68. 51 ± 13. 53 8. 22 ± 5. 38

组二 33. 95 ± 4. 12 166. 31 ± 6. 33 65. 67 ± 8. 42 6. 35 ± 4. 51

1. 2 研究方法

1. 2. 1 人体成分测试 选用韩国生产的 Inbody 720
人体成分分析仪作为实验器材，被测试者需空腹、排
空大小便，脱去外套，除去手表、项链等金属物品，用

医用酒精分别擦拭其手部中指、大拇指及足踝部皮

肤将电极按指定位置分别夹在研究对象手指及足踝

处，双脚站在该仪器的金属脚印上，脚后跟覆盖电极

片，等待测试人员在电脑上输入受试者姓名、年龄、
性别，听到嘀声后两手握把手，打开成 15°角进行测

试。1 min 后，系统收集资料完毕，通过软件采用多

元回归分析法计算患者的各项机体组成成分指标，

如: 无机盐、蛋白质、体脂肪、肌肉量 ( MM) 、去脂体

重、身体水分含量( TBW) 、身体质量指数( BMI) 、体
脂百分比( BF% ) 、腰臀比 ( WHＲ) 、肌肉均衡、身体

力量、内脏脂肪面积等测试指标。
1. 2. 2 采用 Biodex System 3 等速肌力测试系统，分

别对受试者的脊柱、右肘、右膝三大关节的屈肌和伸

肌进行 60° /s( 6 次) 和 180° /s( 30 次) 的向心等速肌

力测试，每次测试间歇 10 s。为了有效测试相关指

标，测试肘关节和膝关节屈肌时，受试者采用用力屈

和放松伸的运动方式完成 60° /s 和 180° /s 角速度 6
次。而测试伸肌时，受试者采用用力伸和放松屈的

运动方式完成 180° /s 和 60° /s 角速度 6 次。测试

前对系统进行常规标定，测试体位和固定方式按照

Biodex System 3 等速肌力测试系统使用手册执行。
为了避免测试过程中造成肌肉拉伤，要求受试者实

验前进行 15 min 左右准备活动。实验员指导受试

者尽快适应测试过程，并在仪器上进行 3 次亚极量

等速向心收缩的尝试，以熟悉等速肌力测试的模式，

具体测试方案见( 表 2) 。本研究各肌力代表指标见

( 表 3) 。其中，最大力量的肌力代表指标采用 60° /
s 速度 下 的 峰 力 矩 ( PT60° /s ) 、相 对 峰 力 矩 ( PT /
BW60° /s) 和相对做功 ( W/BW60° /s) ; 快速力量

的肌力代表指标采用 180° /s 速度下的相对峰力矩(

PT /BW180° /s) 和相对做功 ( W/BW180° /s) ; 力量

耐力的肌力代表指标采用 180° /s 速度下功疲劳指

数( WF180° /s) 指肌肉重复收缩时耐受疲劳的能

力; 稳 定 性 力 量 的 肌 力 代 表 指 标 采 用 60° /s 与

180° /s 速度下的屈伸力矩比( F /E) ，它主要反映关

节活动中两组拮抗肌群之间肌力平衡情况，对判断

关节稳定性有一定意义。
1. 3 统计学分析

本研究运用 SPSS17. 0 和 Excel 2010 软件对 39
名吸毒者两组的测试结果进行统计，通过独立样本 t
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检验分析不同组别受试者人体成分和肌力差异。显

著性水平 P ＜ 0. 05 用* 表示，显著性水平 P ＜ 0. 01
用＊＊表示。采用比较分析法，对两组实验对象身

体成分和脊柱、右肘关节、右膝关节屈伸肌群力量和

耐力进行归类比较，对比两组肌力的差异，通过对比

较结果的分析，提出可行性建议。

表 2 各关节做水平屈伸运动时测试参数设置

关节 运动方式 测试角速度( ° / s) 次数( 个)

腰背部 慢速屈伸 60° /s 6

快速屈伸 180° /s 30

右肘关节 用力屈( 放松伸) 60° /s( 180° /s) 6

用力伸放松屈 60° /s( 180° /s) 6

快速屈伸 180° /s 30

右侧膝关节 用力屈放松伸 60° /s( 180° /s) 6

用力伸放松屈 60° /s( 180° /s) 6

快速屈伸 180° /s 30

表 3 各代表性测试指标及依据

测试指标 代表指标

最大力量 PT60° /s、PT /BW60° /s、W / BW60° /s

快速力量 PT /BW180° /s 、W / BW180° /s

力量耐力 WF180° /s

稳定性力量 F /E 180° /s、F /E 60° /s

注: PT /BW 代表相对峰力矩; W / BW 代表 相对做功; WF 代表功疲

劳指数; H/Q 代表屈伸力矩比; 指标右脚注代表在 60° /s 或 180° /s

速度下所测。

2 结果与分析

2. 1 两组人体成分结果比较

组二成瘾者蛋白质、无机盐、肌肉含量、去脂体

重、身体水分含量高于组一成瘾者，而体脂肪、BMI、
BF%却低于组一戒毒人员，但两组戒毒人员身体营

养成分无显著差异( P ＞ 0. 05) 。两组戒毒人员蛋白

质、肌肉量、去脂体重、身体水分含量均低于正常人

水平，差异有统计学意义( P ＜ 0. 05) 。体脂肪、BMI、
BF%高于正常人，形成中心性肥胖。

表 4 身体营养成分指标统计表( 珋x ± s)

测试指标 组一( n = 20) 组二( n = 19) P 值1 正常人( n = 20) P 值2

蛋白质 /体重* 100 15. 021 ± 1. 049 15. 388 ± 1. 501 0. 374 18. 157 ± 2. 158 0. 041

无机盐 /体重* 100 4. 563 ± 0. 349 4. 782 ± 0. 427 0. 192 4. 932 ± 0. 443 0. 328

体脂肪 /体重* 100 24. 115 ± 7. 556 21. 969 ± 5. 391 0. 307 14. 872 ± 3. 353 0. 022

肌肉量 /体重* 100 37. 594 ± 1. 865 39. 682 ± 2. 761 0. 313 45. 291 ± 3. 866 0. 038

去脂体重 51. 945 ± 6. 791 50. 153 ± 5. 116 0. 336 63. 796 ± 7. 915 0. 021

身体水分含量 55. 919 ± 4. 025 57. 505 ± 5. 662 0. 196 70. 327 ± 9. 587 0. 019

BMI 24. 009 ± 4. 418 23. 641 ± 2. 377 0. 714 18. 728 ± 1. 543 0. 040

BF% 24. 101 ± 5. 397 21. 977 ± 7. 579 0. 313 15. 614 ± 4. 967 0. 026

WHＲ 0. 919 ± 0. 051 0. 907 ± 0. 064 0. 537 0. 713 ± 0. 059 0. 147

注 1: 组一组二身体营养成分比较; 注 2: 成瘾者与正常人身体营养成分比较

2. 2 等速肌力测试情况

2. 2. 1 腰背部在不同角速度下，屈伸肌群肌力特征

对比 结果显示，两组腰背部屈伸肌群相对峰力矩、
APT、相对做功、F /E 都会随着速度增加呈现下降趋

势，WF 随速度增加呈现上升趋势，这和国内外学者

研究结果一致。腰背部屈肌群在两种测试速度下，

两组成瘾者 APT 和 WF 有显著性差异，其他测试指

标在 60° /s 测试速度下两组差异不明显，180° /s 测

试速度下屈肌测试指标都存在明显差异，有运动习

惯成瘾者在相同速度下腰背部肌肉最大力量、快速

力量、力量耐力及稳定性力量优于没有运动习惯戒

毒人员，如图 1 。
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图 1 60° /S 和 180° /S 两种测试速度下，腰背部屈肌和伸肌各种等速肌力测试指标

注: * : P ＜ 0. 05;＊＊: P ＜ 0. 01

2. 2. 2 肘关节在不同角速度下，屈伸肌群肌力特征

对比 肘关节屈伸肌群等速向心收缩时的峰力矩，

随运动速度的增大而减少，组一屈肌峰力矩从 31. 3
N·m 减到 21. 9 N·m，伸肌峰力矩从 35. 3 N·m
减到 25. 6 N·m; 组二屈肌峰力矩从 34N·m 减到

22. 3 N·m，伸肌峰力矩从 34. 1 N·m 减到 24 N·m。
PT /BW、W/BW 随 运 动 速 度 增 大 而 减 小，而 WF、
F /E随运动速度的减小而增加。肘关节在 60° /s 下

完成屈伸运动，两组 PT /BW、W/BW、WF 存在显著

性差异( P ＜ 0. 05 ) ，组二相对力量、快速力量、力量

耐力及稳定性力量明显优于组一。肘关节在180° /s
下完成屈伸运动，两组 PT /BW、W/B 存在显著性差

异( P ＜ 0. 05) 。屈伸峰力矩比虽然没有显著性差异

( P ＞ 0. 05) ，但是从图 2 可以看出，有运动习惯成瘾

者的协调性好于没有运动习惯成瘾者。
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图 2 肘关节在不同角速度下，屈伸肌群肌力特征对比

注: * : P ＜ 0. 05;＊＊: P ＜ 0. 01

2. 2. 3 膝关节屈伸肌群不同角速度下肌力特征对比

膝关节屈伸肌群等速向心收缩时的 PT、PT /BW、
W/BW 随着运动速度增加而逐渐下降，出现这种现

象的原因可能是由于在不同的测试角速度下，神经

激活了不同的肌肉类型。在较高强度收缩时( 相当

于低速状态下) ，肌肉中的快肌纤维及慢肌纤维均

被神经所激活，产生了较大肌力，下肢的屈伸肌群被

充分的调用，肌肉力量较大。在较低强度收缩时

( 相当于高速状态下) ，神经仅激活快肌纤维，产生

相对较小的肌力，下肢的屈伸肌群未被充分调用，肌

肉力量较小。WF 随着运动速度增加而逐渐上升。
如图 3。
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图 3 膝关节屈伸肌群不同角速度下肌力特征对比

3 讨论

ATS 对大脑神经细胞直接产生损害，导致神经

细胞变性、坏死，出现急慢性精神障碍、致幻、食欲抑

制和拟交感能等药理毒理学效应。大量报道表明，

有些中毒者可出现腱反射亢进，肌阵挛，导致弥漫性

血管内凝血( DIC) 、横纹肌溶解等症状。最近在人

脑成像研究中发现，长期滥用 ATS，在停药后至少 3
年时间内，含有多巴胺的脑细胞的神经末梢持续受

到损害。苯丙胺类兴奋剂通过对边缘系统的多巴胺

能神经元产生兴奋作用，使吸食者立即出现腾云驾

雾的欣快感，伴随出现自信心增强、疲劳感消退、工

作效率提高、思维能力提高等正性效应，从而出现严

重的成瘾性，甚至可以改变吸毒者的心境，使其产生

迷幻感觉［6］。有研究指出在吸食苯丙胺类兴奋剂

数小时后，吸毒者会出现沮丧、焦虑等心理疾病，主

要表现为全身疲乏、精神不振、焦虑痛苦或产生严重

的失落感。这些情绪促使吸毒者对毒品的强烈渴求

或觅药倾向，这是吸毒者难以戒除的重要原因。而

运动有助于提高身体素质，改善身体机能，提高身心

健康水平，增强戒毒信心。
本研究发现两组成瘾者蛋白质、肌肉量、去脂体

重、身体水分含量均低于正常人水平，体脂肪、BMI、
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BF% 高于正常人，形成中心性肥胖，原因是长期大

量滥用苯丙胺类物质导致突触前单胺( DA、NA 和 5
－ HT) 耗竭，单胺受体下调，从而产生一系列临床

后果，包括出现肌腱反射亢进、运动困难和步态不稳

等，此外还可导致厌食和长期消耗，体重下降是长期

滥用者的一个明显标志。ATS 戒断后最为突出的反

应是睡眠混乱，饮食过量，体能降低［7］，这也是戒断

导致肥胖产生的主要原因和机制。有氧运动广泛作

为戒毒人员的运动疗法，临床上有一定的效果［8］，

本研究发现组二成瘾者蛋白质、无机盐、肌肉含量、
去脂体重、身体水分含量均高于组一戒毒人员，而体

脂肪、BMI、BF% 却低于组一戒毒人员，但无显著差

异。适量的有氧运动 ( 运动时间 30 min，运动强度

在中等或中上的程度，最大心率之 75%至 80% ) ，具

有减少脂肪，增强心肺功能，提高耐力的作用［9 － 10］。
更有研究表明运动干预可使戒毒人员体重平均值增

加，脂肪量减少，促进体能的增长［11］。戒毒人员的

体质指数( BMI) 、心肺功能、柔韧性、平衡性、肌肉耐

力等生理指标的改善取得明显效果［12 － 13］，这表明运

动干预可以促进戒毒人员体质增强，有良好运动习

惯的戒毒人员身心健康更加平稳。运动干预对戒毒

人员体质及心理健康的作用是显著的。
本研究采用 Biodex System 3 等速肌力测试系

统，对成瘾者的运动能力进行检测，结果显示，两组

腰背部屈伸肌群相对峰力矩、APT、相对做功、F /E
都会随着速度增加呈现下降趋势，WF 随速度增加

呈现上升趋势，这和国内外学者研究结果一致。两

组成瘾者膝关节屈伸肌 PT 值伸肌均大于屈肌，国

外学者［14］对成年的研究报导膝关节屈、伸肌力矩比

值( F /E) 一般在慢速测试时 60° /s 为 60% 左右，中

速测试 180° /s 时为 76% 左右，同名肌力矩相差值

一般在 10% －15%，且在不同运动速度下这个值基

本稳定，否则的话，弱肌容易受伤［15］。从本研究可

以看出，两组成瘾者 F /E 值随速度增加都变化明

显，说明其屈伸肌群力量不平衡，容易造成伸肌损

伤。在 60° /s 速度下组一受试者 F /E 值 = 37. 9%，

组二 F /E = 51. 5%，说明成瘾者经过运动屈伸肌群

力量趋于平衡稳定，有助于运动能力的恢复。研究

表明［16 － 17］，太极拳运动对强制隔离戒毒人员身体体

质、心理健康水平、生命质量等具有整体的康复效

果，以及能够提高平衡力、降低血压［18 － 19］，且和传统

的广播操运动相比，其改善效果优于传统的康复广

播操［20］。同时需结合戒毒所运动设施，选择可行的

运动干预方式。

4 结论

总而言之，通过对有运动习惯和无运动习惯的

成瘾者的等速肌力测试，表明有运动习惯 ATS 成瘾

者的运动能力较强，有助于提高身体素质，改善身体

机能，提高身心健康水平，增强戒毒信心。但是如何

有效地开展运动疗法，哪些因素会影响戒毒人员对

运动的依从性，具体实施哪种运动方式最能有效增

强运动能力和戒毒效能感，是我们今后需要深入研

究的课题。
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按期解戒;“基础Ⅰ级”至“基础Ⅲ级”级别的戒毒人

员则需延长强制隔离戒毒期限，具体期限与其所处

的级别相关，级别越低，强制隔离戒毒期限延长的越

多，级别越高，则延长的越少。( 5 ) 在戒毒人员解戒

出所时，其戒治等级是不同的。例如: 经过两年的矫

治，戒毒人员可能升为“荣誉学员”，也可能仍是“初

级学员”，甚至“基础Ⅰ级”。
2． 4 戒治鉴定: 落实戒毒人员回归社会的无缝衔接

根据所内诊断评估的结果，在截至解戒日，根据

戒毒人员所处的戒治等级和常规诊断因子基础分，

针对其戒毒意愿、戒治行为、戒毒效果、行为表现等

进行一次戒治鉴定，既体现出戒毒人员的戒治效果

的差别性，又给予后续的社区康复一个明晰的方向

性的指导，切实落实戒毒人员回归社会的无缝衔接。
戒治鉴定的实施包括两个方面: ( 1 ) 戒治目标。根

据戒毒人员的戒治等级所对应的戒治目标，为社区

矫治提供一个明确的目标参考，体现戒毒工作的延

续性和戒毒人员个体需求，提高社区康复的实效性。
( 2) 常规诊断因子比对。在解戒之时，针对各常规

诊断因子，再次进行各因子的测试和评估，形成常规

诊断因子比对分，将比对分与基础分进行比较，全面

分析戒毒人员的毒瘾戒治情况，为后续的社区康复

提供详尽的矫治指导，实现强制隔离戒毒和社区康

复的无缝衔接。
综上，作为行政强制力保障实施的强制隔离戒

毒，是一种再教育、再社会化的过程，戒毒人员在所

内接受戒毒矫治最终是为了更好的与社会生活的衔

接和融合，甚至于改善其出所后的生存质量。因此，

建立一套多维度、连续性、可量化和服务于戒毒目标

的强制隔离戒毒诊断评估体系，更好的兼顾司法行

政机关强制隔离戒毒所的戒毒需求和戒毒人员自身

的戒毒利益。
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