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摘  要 

目的：探讨疫情期间太极拳锻炼对于缓解老年人焦虑的干预效应及其调节因素。方法：检索Web of 
Science、Pubmed、Springer、Proquest、中国知网、万方、维普数据库于2020年1月1日~2022年10
月20日发表的相关论文，由两名研究者独立筛选文献、提取资料及评价偏倚风险后，运用Comprehensive 
Meta-analysis3.0软件进行元分析，并选用Hedge’s g值作为效应量指标。结果：共纳入了17篇文章，20
个效应量，904名被试(干预组和对照组平均年龄或中位数年龄均 ≥ 55岁)。meta分析结果显示：太极对

于缓解老年人焦虑的干预效应g = 0.876，即呈现了大效应量。对纳入文献进行异质性检验的结果表明，

Q = 55.50，p < 0.001，I2 = 65.82，说明纳入文献存在较大的异质性，有必要进行亚组分析。亚组分析

的结果表明，患病情况、干预时长、干预频率对干预效应均不存在调节作用，而对照组类型对干预效应

存在调节作用。结论：在新冠肺炎疫情期间太极锻炼可以有效地缓解老年人的焦虑，其效用对于参与锻

炼的不同健康状况的老年人具有普适性，与周期为8~12周以及干预频率为1~3次/周的太极干预相比，
长期干预(>12周)、高频率干预(>3次/周)不存在明显的剂量效用，太极对于老年人缓解焦虑的效果优于

其它运动形式，而其它运动形式同样有效。 
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Abstract 
Objective: To explore the intervention effect of Taijiquan on relieving anxiety of the elderly during 
the epidemic situation and its regulatory factors. Methods: To search the papers on relieving the 
anxiety of the elderly by Taijiquan published by Web of Science, Pubmed, Springer, Proquest, CNKI, 
Wanfang, and Weipu databases from January 1, 2020 to October 20, 2022. Two researchers inde-
pendently screened the literature, extracted the data, and evaluated the bias risk. They used the 
Comprehensive Meta-analysis 3.0 software for meta analysis, and selected the Hedge’s g value as 
the effect indicator. Results: Totally 17 articles, 20 effects and 904 subjects were included (the av-
erage age or median age of the intervention group and the control group was ≥ 55 years). The re-
sults of meta-analysis showed that the intervention effect of Taijiquan on relieving the anxiety of 
the elderly was g = 0.876, which showed a large amount of effect. The results of the heterogeneity 
test of the included literature showed that Q = 55.50, p < 0.001, I2 = 65.82, indicating that the in-
cluded literature had a large heterogeneity, and it was necessary to conduct subgroup analysis. 
The results of subgroup analysis showed that the disease condition, intervention duration and in-
tervention frequency had no regulatory effect on the intervention effect, while the type of control 
group had regulatory effect on the intervention effect. Conclusion: During the COVID-19, Taijiquan 
can effectively alleviate the anxiety of the elderly, and the intervention effect is better than that 
during the non epidemic period. Its effect is universal for the elderly with different health condi-
tions. Compared with the tai chi intervention with 8~12 weeks and 1~3 times/week intervention 
frequency, the long-term intervention (>12 weeks) and high-frequency intervention (>3 times/week) 
do not have obvious dose effect, and the effect of Tai Chi is better than other forms of exercise in 
relieving the anxiety of the elderly, while other forms of exercise are equally effective. 
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1. 引言 

焦虑是指个体在感知到内外界刺激对自己存在某种威胁，或者自己无法达成某种目标，克服某种障

碍时所产生的愤怒、苦闷、羞愧、内疚、惊慌等不良的情绪体验的心理状态(林崇德等，2003)。不同年龄

段，焦虑所产生的原因也有所不同。对于老年人而言，焦虑产生的主要原因之一是对于自身健康的担忧

(Diefenbach et al., 2001; Bergman et al., 2020)。在疫情的冲击下，老年人这一“脆弱”群体因免疫系统差、

多患有基础疾病等原因(Huang et al., 2020; Chen et al., 2020)，面临着更大程度的健康威胁和死亡的不确定

性(Loannidis et al., 2020)，老年人与疫情相关的特定焦虑水平也高于其他年龄层(Pearman et al., 2021)。在

疫情期间的相关调查中，由于对疫情的担忧、生活受影响等原因，76.47%的老年人具有中度及以上的焦

虑水平(张金龙等，2020)。焦虑等负面情绪又与某些疾病(如心脏病和中风)的主要致因高度交织在一起，

进而严重威胁到老年人的生活质量和身体健康(Sarma & Byrne, 2014)。在这种大环境下，对老年人焦虑情绪

的关注便成了帮助老年人健康老龄化，构建美好生活的重要议题。以往的研究表明，中国传统武术——太
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极拳对于促进锻炼者的身心健康具有重要的价值，太极拳对锻炼者的积极影响是全方位的(Easwaran et al., 
2021)，其缓解焦虑的作用也是被一再证明(Hoffmann-Smith et al., 2009)，而且元分析的证据表明，相比于

较为年轻的群体，太极锻炼对于缓解老年人的焦虑具有更大的作用(Zhang et al., 2019)。而过去鲜有研究

者综合以往的文献来专门探讨太极拳对老年人焦虑的干预效应，更没有研究者在新冠疫情这一特定背景

下综合地探讨太极拳锻炼是否比非疫情期间更能发挥其积极作用，其调节因素又是什么。为了理清这一

问题，本文对疫情期间(2020 年以后)发表的相关文章进行元分析，并进行综合性探讨。 

2. 对象与方法 

2.1. 检索策略  

通过中文数据库(中国知网数据库、万方数据库、维普期刊网)和英文数据库(web of science、springer、
pubmed、proquest)检索 2020 年 1 月 1 日~2022 年 10 月 20 日的相关论文(这一时间段的选择参考了以往对

于新冠疫情期间相关问题研究的元分析文章(唐莉等人，2022；翟文海等人，2022)。检索词分解为三类，

其一为“太极”(例如，Tai Chi、Taiji)；其二为“老年人”(例如，older adults、elder)；其三为“焦虑”(例
如，anxiety)。根据不同数据库的检索特点，运用“关键词”或“主题词”进行联合检索。 

2.2. 纳入与排除标准 

文献纳入标准：1) 发表时间在 2020 年 1 月 1 日以后；2) 文献为实证文章；3) 实验设计为随机对照

或准实验设计；4) 被试平均年龄或中位数为 55 岁及以上的老年人；5) 结果指标之一为焦虑。文献排除

标准：1) 干预组的锻炼形式不以太极拳为主导；2) 文献所提供的数据无法提取效应量。 

2.3. 文献编码 

两位研究者分别对符合筛选标准的文献信息进行编码并考察两位研究者编码的有效性。对存在争议

的文献，两位研究者重新阅读，并与第三人商议后确定编码内容。 

2.4. 文献质量评价 

运用 Cochrane 进行偏倚风险评估工具，对随机序列产生、分配隐藏、研究结果盲法评价、结果数据

完整性、选择性报告以及其它偏倚 6 个方面进行评价(注：此类研究难以完全对参与者施盲，因此未对“研

究者和研究对象施盲”进行评价)。评价过程由两位研究者独立进行，若产生分歧则与第三位研究者共同

商议确定评估结果。 

2.5. 统计方法 

使用 Comprehensive Meta-analysis3.0 软件进行数据分析，使用标准化均值差 Hedge’s g，也就是

Cohen’s d 的修正量，作为本文的效应量指标。若实验组和对照组的前测数据不存在显著差异，效应量的

值通过在 CMA3.0 软件中输入对照组和实验组的样本量，以及两组后测的平均数和标准差计算得出若实

验组和对照组的前测数据存在明显差异，效应量的值则通过在 CMA3.0 软件中输入对照组和实验组的样

本量，以及两组前后测的差值计算得出。 

3. 结果 

3.1. 文献检索结果 

通过各个数据库共检索到文献 1633 篇(中文 119 篇，英文 1514 篇)，排除重复或与主题不符的文献后
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获得 388 篇，通过阅读摘后初筛获得 102 篇，通过阅读全文最终得到 17 篇。由两人对 17 篇文献进行编

码后，编码结果如表 1 所示。 
 
Table 1. Basic characteristics of the included literature 
表 1. 纳入文献基本特征 

第一作者 发表

年份 
研究地

区 
女性

占比 身体状况 干预组处理 干预

周期 
干预频率与

时间 

Song et al. 
(2022) 2022 中国 100% 关节炎 杨氏太极拳改编 12 周 3 次/周，一次

60 min 

Liu et al. 
(2020) 2020 中国 20% 心脏病 24 式杨氏太极拳 10 月 2 次/日，一次

50~60 min 

Cheung et al. 
(2021) 2021 中国 42% 癌症 24 式杨氏太极拳 12 周 2 次/周，一次

60 min 

Kasim et al. 
(2020) 2020 英国 76.2% 虚弱 杨氏太极拳 12 周 3 次/周，一次

60 min 

Solianik et al. 
(2021) 2021 立陶宛 86.7% 正常 8 式杨氏太极拳 10 周 2 次/周，一次

60 min 

Lyu et al. 
(2022) 2022 中国 20% 冠心病 八法五步太极拳＋辅

助气功 44 周 3 次/周，一次
60 min 

Cheng et al. 
(2021) 2021 中国 − 癌症 24 式杨氏太极拳 12 周 3 次/周，一次

40 min 

Zhu et al. 
(2020) 2020 中国 39% 帕金森综合征 杨氏太极拳改编 + 

常规运动 12 周 3 次/周，一次
40~50 min 

Yu et al. (2022) 2022 中国 77.3% 轻度认知障碍 杨氏太极拳 12 周 3 次/周，一次
60 min 

Yu et al. (2022) 2022 中国 77.3% 轻度认知障碍 杨氏太极拳 24 周 3 次/周，一次
60 min 

Yu et al. (2022) 2022 中国 81.8% 轻度认知障碍 杨氏太极拳 12 周 3 次/周，一次
60 min 

Yu et al. (2022) 2022 中国 81.8% 轻度认知障碍 杨氏太极拳 24 周 3 次/周，一次
60 min 

Park (2021) 2021 加拿大 65.2% 双向情感障碍 8 式简化太极拳 + 气
功练习 12 周 1 次/周，一次

60 min 

张艳梅等
(2022) 2022 中国 64.6% 心力衰竭 简化太极拳 + 常规

治疗 + 康复活动 12 周 5 次/周，一次
50~60 min 

郑进等(2021) 2021 中国 65.3% 正常 简化太极拳 12 周 5 次/周，一次
60 min 

金胜楠(2020) 2020 中国 34.2% 慢性心衰 24 式杨氏太极拳进行

合理改编 12 周 
2~4 次/周，一

次 30 min 或
60 min 

方炎炎(2021) 2021 中国 − 睡眠障碍 坐式太极拳 
(杨氏太极拳改编) 12 周 3 次/周，一次

60 min 
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Continued 

谢晶等(2021) 2021 中国 65.4% 慢性阻塞性肺病 常规治疗 + 呼吸训

练 + 杨氏太极拳 6 月 3 次/周，一次
60 min 

惠茹等(2022) 2022 中国 100% 癌症 24 式太极拳 + 常规

治疗、社会支持 6 月 2 次/日，一次
20 min 

杨雪(2021) 2021 中国 32.9% 慢性阻塞性肺病 24 式简化太极拳 8 周 2 次/日，一次

60 min 内 

3.2. 文章质量评价结果 

在随机序列产生方面，有 15 篇文章提及“随机”字样，其中 6 篇采用电脑随机，4 篇采用随机数字

表，1 篇采用分层随机，1 篇采用机械随机，其它 3 篇未说明具体随机抽样方法；另外 2 篇文章未提及“随

机”，分别采用居住地分组法和基本特征匹配法进行分组。在分配隐匿方面，有 5 篇文章提及了分配隐

匿处理，其余均未提及。在评价者施盲方面，有 7 篇文章进行了实施者设盲，其它均为提及。在结果数

据的完整性、选择性报告以及其它偏倚方面均无风险。综合考虑，7 篇文章为低风险，2 篇文章为高风险，

其余 8 篇文章不清楚。具体见图 1。 
 

 
Figure 1. Risk of study bias for inclusion 
图 1. 纳入研究偏倚风险 

3.3. 异质性检验 

本文选用随机效应模型对 20 个效应量进行异质性分析。结果如表 2 所示，将纳入文献数据进行元分

析计算后得出，Q = 55.59 (p < 0.001)，I2 = 65.82，这表明效应量的真实差异所造成的变异占总变异的

65.82%。这意味着这些文献之间存在较高的异质性，本文选取随机效应模型是合理的，同样意味着可能

存在重要的调节变量，有必要进行亚组分析来探讨调节变量所起的作用大小。 

3.4. 主效应分析 

经 CMA 运算后，随机效应模型结果如表 2 所示，太极对老年人焦虑的干预效应量 g = 0.876，效应

量 95%的置信区间为[0.634, 1.119]。根据 Kallapiran 等人对于效应量的评价标准：0.2 为小效应量，0.5 为

中等效应量，0.8 为大效应量(Kallapiran et al., 2015)。因此，本研究的结果表明太极对于缓解老年人焦虑

呈现了大效应，即干预效果十分显著。 
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Table 2. Results of random effects model analysis 
表 2. 随机效应模型分析结果 

结果变量 K N g 95%CI  异质性检验 

     Q df p I2 

焦虑 20 904 0.876 [0.634, 1.119] 55.59 19 <0.001 65.82 

3.5. 亚组分析 

本研究将可能影响太极对缓解老年人焦虑效应的因素分为 5 个亚组，并采用混合效应模型进行亚组

分析，分析结果如表 3 所示。在患病情况方面，太极锻炼对于身患癌症老年人的焦虑的干预效应最佳(g = 
1.251)，其次是心肺疾病老年患者(g = 1.025)，再次是患有轻度精神类疾病的患者(g = 0.767)，最后是其它

健康状况的老年人(g = 0.600)，而这四组整体并未呈现显著差异(Q = 2.839, p = 0.417)，因此，老年人的患

病情况对干预效应不起调节作用；在锻炼时长方面，时长 > 12 周(g = 1.006)的太极锻炼对于老年人焦虑

的干预效应略大于时长为 8~12 周(g = 0.820)太极锻炼的干预效应，而两组之间未呈现显著差异(Q = 0.435, 
p = 0.510)，因此，锻炼时长对干预效应不起调节作用；在锻炼频率方面，频率 > 3 次/周(g = 1.110)的太

极锻炼对于老年人焦虑的干预效应大于频率为 1~3 次/周(g = 0.783)的太极锻炼的干预效应，而两组之间

未呈现显著差异(Q = 1.222, p = 0.269)，因此，锻炼频率对干预效应不起调节作用；在对照组类型方面，

太极锻炼与无运动干预的对照组(g = 1.137)比较而得出的效应量大于与有运动干预的对照组(g = 0.399)比
较而得出的效应量，而且两组之间存在显著差异(Q = 17.073, p < 0.001)，因此，对照组类型对干预效应起

着调节作用。 
 
Table 3. Subgroup analysis results 
表 3. 亚组分析结果 

调节 
变量 类别名称 N k 

效应量及 95%置信区间 双尾

检验 
 异质性

分析 
  

点估

计 下限 上限 Z 值 p 值 Q 组间 Df 
(Q) p 值 

患病 
情况 

轻度精神

类疾病 
151 5 0.767 0.426 1.109 4.407 <0.001 

2.839 3 0.417 癌症 166 3 1.251 0.477 2.026 3.167 0.002 

心肺疾病 379 6 1.025 0.593 1.458 4.643 <0.001 

其它疾病 208 6 0.600 0.117 1.133 2.409 0.016 

干预 
时长 

>12 周 273 6 1.006 0.533 1.478 4.174 <0.001 
0.435 1 0.510 

8~12 周 631 14 0.820 0.533 1.107 5.599 <0.001 

干预 
频率 

>3 次/周 513 15 1.110 0.592 1.628 4.199 <0.001 
1.222 1 0.269 

1~3 次/周 391 15 0.783 0.522 1.043 5.879 <0.001 

对照组

类型 

其它运动

干预 
667 8 0.399 0.146 0.652 3.093 0.002 

17.073 1 <0.001 
无运动 
干预 

237 12 1.137 0.895 1.379 9.204 <0.001 
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4. 讨论 

本文运用 meta 分析的技术，对研究纳入的 17 篇文章，20 个效应量，904 名被试进行分析表明，太

极对缓解老年人焦虑的效应 g = 0.876，呈现大效应量。太极拳缓解老年人焦虑的效果一方面得益于有氧

运动缓解焦虑的作用，太极拳锻炼的耗氧量约为最大摄氧量 55%，心率约为最大心率的 58% (Lan et al., 
2001)，可以被视为典型的中等强度有氧运动，而有氧运动对于缓解焦虑的作用早已被验证。从生理机制

上来看有氧运动可以通过诱发机体分泌内啡肽、血清素、多巴胺以及肾上腺素等生化物质来降低焦虑水

平(Mikkelsen et al., 2017)；从心理机制上来看，长期有氧运动可以增强了老年人的身体健康状况，特别是

改善了老年人的免疫能力(Yeh et al., 2009)，从而通过缓解老年人对自身健康状况的担忧而降低其焦虑情

绪。干预效果另一方得益于太极的正念属性。太极锻炼的过程中都需要安静的头脑，鼓励将注意力放在

自身的呼吸和身体移动上，这些练习也正是正念训练的关键组成部分(Abbott & Lavretsky, 2013)。有实证

研究也证明了太极锻炼可以提升练习者的正念水平(Chen et al., 2021)，而正念“关注当下，不批判地接

受”的特性可能使练习者关注身体本身，排除消除想法，打破消极思维闭环，从而缓解了焦虑(Chen et al., 
2021)。干预效果最后得益于太极的特有属性。太极采用腹式呼吸的方式，这种呼吸方式的特点是通过收

缩隔膜进行深吸气和缓慢呼气，腹式呼吸不仅可以锻炼心肺功能以促进心肺疾病患者的康复进展，而且

可以通过增强对交感神经活动的调节能力来改善情绪(Wei et al., 2016)。 
以往的元分析研究表明，太极对于缓解癌症患者焦虑的效应量 d = 0.69，对缓解心力衰竭患者的效应

量 d = 0.63 (Cai et al., 2021)，对于缓解健康状况正常人群的焦虑效应量 d = 0.56 (Zhang et al., 2019)。与本

文研究的结果相比，以往两篇元分析的效应量较小。其原因本文认为，一是本文纳入的群体皆是平均年

龄 ≥ 55 岁的老年人，而以往的元分析表明太极对于缓解老年人焦虑的效果更佳(Hoffmann-Smith et al., 
2009)，这可能跟太极拳的运动强度、节奏以及正念思维更能适应老年人的身体状况和意识习惯有关；二

是本文纳入的文献全来自 2020 年以后，这段时期处于新冠疫情开始传播到蔓延的时期，老年人与疫情相

关的焦虑明显高于其它群体(Pearman et al., 2021)，贴合老年人实际的太极有了发挥作用的更大空间。 
在亚组分析方面，本研究表明，患病情况对于太极缓解老年人焦虑不起调节作用，这说明太极对于

不同身体状况的老年人均具有较好的缓解焦虑的作用。我们也注意到研究者针对不同身体状况的老年人，

太极的形式也有所不同，改编后的太极更加适应老年人的实际情况(Song et al., 2022) (如合理改编招式来

减轻对膝盖的负荷以适应关节炎患者的情况)，从而通过灵活的形式让不适用经典太极拳(如杨氏 24 式太

极拳)的老年人也能获得太极锻炼的益处。而值得注意的是，本文纳入了各一篇对帕金森综合症和双向情

感障碍(Zhu et al., 2020; Park et al., 2021)患者的研究，由于研究数量和被试群体较少，未单独将其分组，

但太极对其干预的效应量微乎其微(分别是 g = 0.000，g = 0.015)，太极拳对于此类疾病的作用是否如这两

项研究所示，几乎不存在干预效应，还是有其它原因导致的，未来还需要进一步探讨。 
干预时长和干预频率对于太极缓解老年人焦虑不起调节作用，这说明锻炼频率为 1~3 次/周，时长为

8~12 周的太极锻炼足以对缓解老年人焦虑产生较为积极的效果，而更长时间、更多频率锻炼尽管效果略

好，但剂量效应并不明显。无独有偶，有不同元分析研究表明，正念冥想练习对于缓解焦虑的剂量效应

同样不明显(任志洪等，2018；Eberth et al., 2012)。在有氧运动缓解老年人焦虑的剂量效用方面，有元分

析研究表明干预时长为 12 周~4 个月的亚组存在明显的异质性，而干预时长为 6~14 个月的亚组则不存在

明显异质性(Martinez et al., 2018)，这说明有氧运动在短期或中期的剂量效应比较明显，而长期有氧运动

的剂量效应并不明显。由此可见，有氧运动和正念干预在长期的干预中均不存在明显的剂量效应。而太

极拳缓解老年人的焦虑的作用可能主要源于正念和有氧运动，因此，太极的剂量效应也可能与正念和有

氧运动的剂量效应紧密联系在一起。 
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对照组类型对于太极拳缓解老年人焦虑起着调节作用，这说明尽管太极具有优势，而其它形式的运

动同样能对老年人起到缓解焦虑的作用。太极相对于其它运动形式的独特优势使得其干预效果优于其它

形式的运动，如运动形式、运动节奏、运动强度符合老年人身心特点，正念“专注于当下，不批判地接

受”的特性以及腹式呼吸对身心健康的促进。而其它形式的运动，也可以通过社会支持、积极体验、生

理变化等方式帮助老年人缓解焦虑(李昌俊等，2015)。 

5. 结论 

综上所述，本 meta 分析表明，在疫情期间太极可以有效地缓解不同患病情况的老年人的焦虑，而且

干预效应相较于疫情前更加明显，这可能得益于太极的有氧运动、正念以及腹式呼吸等特征。研究也表

明，太极对老年人的焦虑干预效应不受患病情况、干预时长和干预频率的调节，这说明太极具有较强的

普适性，而且在中短期就足以见效。而对照组类型对于干预效应起调节作用，这说明不仅仅是太极，其

它形式的运动对焦虑的干预效果也是显而易见的。而本文也存有一定的局限性。首先，本文纳入的文献

的质量存在一定的不确定性风险；其次，本文纳入的研究的类型有限，无法对其它相关问题进行专门探

讨(如无法进一步探索太极对于患精神/神经疾病的老年人缓解焦虑的作用，无法探究太极的干预效应在干

预结束能持续多久)。 
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