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传统身心运动在老年轻度认知障碍患者中
应用的范围综述

罗 艳，白春兰*，徐 宏
（绵阳市第三人民医院·四川省精神卫生中心，四川 绵阳 621000

*通信作者：白春兰，E-mail：2676878016@qq. com）
【摘要】 目的 采用范围综述的形式总结目前传统身心运动在老年轻度认知障碍（MCI）患者中的干预研究，为老年MCI

患者的运动干预提供参考。方法 检索中国知网、万方、维普数据库、PubMed、Web of Science和Embase中关于传统身心运动

在老年MCI患者中应用的相关文献，检索时限为建库至 2021年 6月。对纳入文献的基本信息、传统身心运动方式和应用效果

等数据进行提取，总结现有传统身心运动在老年MCI患者中应用的效果。结果 共纳入 22篇文献，干预方式如下：多种传统

身心运动联合干预（2篇）、八段锦（9篇）、太极拳（9篇）、六字诀（1篇）、气功（1篇）。干预方案为每周 2~5次、每次 40~90 min，
持续 2～18个月。传统身心运动对改善老年MCI患者的整体认知功能、睡眠质量、记忆力、反应时间等均有积极作用，但对日

常生活能力和抑郁情绪的改善效果存在争议。结论 传统身心运动对改善老年MCI患者的认知功能和躯体功能具有一定的

积极作用，可能是一种安全有效的治疗方式。
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Application of traditional physical and mental exercise in the elderly

with mild cognitive impairment：a scoping review
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【Abstract】 Objective To summarize the current research of traditional physical and mental exercise in elderly patients
with mild cognitive impairment（MCI）by means of a scoping review，so as to provide references for exercise intervention in elderly
patients with MCI. Methods Relevant literatures related to the application of traditional physical and mental exercise in elderly
MCI patients were searched from CNKI，Wanfang，VIP database，PubMed，Web of Science and Embase，and the retrieval time
was set up until June 2021. Basic information，traditional physical and mental exercise methods and application effects were
extracted from the selected literatures. The application of traditional physical and mental exercise in elderly MCI patients were
summarized. Results A total of 22 literatures were involved in the final review，and the intervention methods were as follows，
combined intervention of various traditional physical and mental exercise（2），Baduanjin（9），Tai Chi（9），Liuzijue（1）and Qigong
（1）. The intervention plan lasted from 2 to 18 months in total，2 to 5 sessions per week，and each session was 40 to 90 minutes.
Traditional physical and mental exercise had an overall positive effect on cognitive function，sleep quality，memory and reaction
time of elderly patients with MCI，but its effect on daily living ability and depression was controversial. Conclusion Traditional
physical and mental exercise can improve cognitive function and physical function of elderly patients with MCI，which may be a
safe and effective treatment.

【Keywords】 Traditional physical and mental exercise；Mild cognitive impairment；Elderly；Scoping review
对老年人而言，多种原因可导致其脑结构和

（或）功能异常，从而引起认知功能受损。其中，轻

度认知障碍（mild cognitive impairment，MCI）表现

为认知功能轻度下降，但不影响患者日常生活能

力［1］。MCI是阿尔茨海默病的前期表现，也有可能

发展为其他疾病［2］。2020年，我国老年MCI的患病

率达 14%［3］，约 16%的 MCI患者合并神经心理症

状［4］。对老年MCI患者而言，最重要的照护问题是
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维持其生活自理能力，并延缓认知功能进一步衰

退。近来年，对MCI患者认知功能的改善成为研究

热点，但目前尚无任何药物或者食疗剂可以改善其

认知功能。而已有研究表明，认知干预和每周 2次
的运动锻炼对MCI患者的认知功能具有一定的改

善作用［5］。胡淼［6］的Meta分析结果显示，身心运动

有助于改善老年MCI患者的整体认知功能、记忆力

和执行功能。目前，在老年人中广泛应用的传统身

心运动方式主要有太极拳、八段锦和气功，通过进

行缓慢的身体运动、全身的舒展和放松、对呼吸的

控制以及精神意念的集中，从而达到调节心态、提

高人体机能的目的［7］。故本研究通过检索有关传

统身心运动在老年MCI患者中应用的相关文献，整

理并总结其对改善老年MCI患者认知功能的作用，

为老年MCI患者非药物治疗中的运动治疗方案以

及今后相关研究的开展提供参考。

1 资料与方法

1. 1 资料来源与检索策略

1. 1. 1 资料来源

于 2021年 6月，在 PubMed、Web of Science、
Embase、中国知网、万方数据库及维普数据库进行文

献检索。检索时限为建库至2021年6月。

1. 1. 2 检索策略

中文检索词：轻度认知障碍、认知障碍、失智

症、老年痴呆、传统身心运动、传统运动、太极、气

功、八段锦、六字诀、身心运动、非药物治疗、运动干

预。中文检索式：轻度认知障碍 and八段锦，轻度

认知障碍 and太极，轻度认知障碍 and气功，轻度认

知障碍 and传统运动。英文检索词：mild cognitive
impairment、traditional Chinese exercise、mind-body
exercise、Tai Chi、Baduanjin、Qigong。英文检索式：

mild cognitive impairment and traditional Chinese exer⁃
cise，mild cognitive impairment and mind-body exer⁃
cise，mild cognitive impairment and Tai Chi，mild cogni⁃
tive impairment and Baduanjin，mild cognitive impair⁃
ment and Qigong。
1. 2 文献纳入与排除标准

纳入标准：①采用传统身心运动对老年MCI患

者进行干预，并探究其应用效果的相关原始文献；

②中英文文献。排除标准：①患者为非退行性病变

导致的MCI；②患者合并其他严重疾病；③会议论

文；④数据信息不全的文献。

1. 3 文献筛选

由 2名经过文献检索和筛选培训的研究者对纳

入的文献进行筛选，若意见不一致，再与第三名研

究者讨论。

1. 4 数据提取

由 2名研究者分别对纳入的文献提取信息，并

对提取的数据进行比较，以确保数据准确。提取信

息包括第一作者、发表年份、研究对象、样本量、干预

方法、研究结果以及研究局限性。由 3名研究者对

纳入文献进行阅读分析，并对研究结果进行整合。

2 结 果

2. 1 文献检索结果

初步检索共获取文献 377篇，剔除重复文献后，

剩余 345篇，根据纳入排除标准进行筛选后，最终纳

入文献22篇。文献筛选流程见图1。
2. 2 纳入文献基本信息

纳入的 22篇文献发表于 2010年-2021年，包括

中文文献 12篇，英文文献 10篇。纳入文献的基本

信息见表1。

图1 文献筛选流程图

Figure 1 Flow chart of literatures screening
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表1 纳入文献基本信息

Table 1 Basic information of the included literatures

Kasai等［8］

2010年
郑信团等［9］

2013年
李淑珍［10］

2016年

Sungkarat等［11］

2017年

Chan等［12］

2016年

林秋［13］

2017年

夏锐［14］

2017年

刘涛等［15］

2018年

蔡俊等［16］

2018年

Hsieh等［17］

2018年
Zhang等［18］

2018年

Siu等［19］

2018年
崔永胜等［20］

2019年
王乾贝等［21］

2019年

杨婧等［22］

2019年

26例

88例

87例

66例

52例

94例

109例

58例

58例

60例

100例

160例

86例

94例

64例

73. 54

65. 31

66. 59

68. 3

78. 4

68. 74

66. 16

71. 23

67. 53

76. 4

63. 0

未提及

65. 76

未提及

60. 4

74. 54

64. 22

65. 93

67. 5

82. 2

69. 23

65. 41

71. 60

66. 75

80. 0

62. 0

未提及

66. 21

未提及

62. 6

杨氏太极，60 min/次，

2次/周，24周
六字诀，每周5天以上，

2次/天，30 min/次
八段锦，3次/周，

60 min/次，持续6个月

太极拳，50 min/次，

3次/周，15周

太极拳、气功，

60 min/次，

2次/周，8周

八段锦，1次/天，

6次/周，24周

八段锦，60 min/次，

3次/周，24周

八段锦，60 min/次，

6次/周，24周

易筋经、八段锦、五禽

戏、六字诀相结合，

90 min/次，5次/周，24周
VR太极拳，60 min/次，

2次/周，24周
太极拳，2. 5 h/次，

2次/周，18个月

太极，60 min/次，

2次/周，16周
太极，90 min/次，

3～5次/周，24周
太极，40 min/次，

4次/周，24周

文八段锦，40 min/次，

5次/周，24周

空白对照

无具体的

系统运动

快步走和常

规健康教育

空白对照

空白对照

常规护理

快步走，

健康教育

空白对照

空白对照

空白对照

空白对照

空白对照

空白对照

健康教育

空白对照

门诊或

居家

未提及

社区

居家

居家

场地自选

社区

社区

未提及

未提及

太极班

社区

太极班

社区

社区

门诊，

自行选择

老年MCI患者

记忆力改善

老年MCI患者MoCA
和MMSE评分改善

老年MCI患者认知功

能和记忆力改善

老年MCI患者的逻辑

记忆、延时记忆、下肢力

量及反应时间均改善

老年MCI患者PSQI
评分、睡眠持续时间、

睡眠效率及心理健康

状况改善

老年MCI患者认知功

能和抑郁情绪改善、

生活质量提高

老年MCI患者

注意力改善

老年MCI患者认知功能

改善，且八段锦具有降

血脂、抗氧化、抗炎作用

老年MCI患者早期认

知功能改善

老年MCI患者认知功

能和身体机能改善

老年MCI患者的认知

功能和躯体精细动作

功能改善

老年MCI患者认知功能

和生活自理能力改善

老年MCI患者认知功能、

执行功能、记忆力改善

老年MCI患者的认知

功能和记忆力改善

老年MCI患者

认知功能改善

未提及

未提及

缺乏八段锦与认知功能

关系的相关研究；缺少

大样本量的研究；缺乏

客观指标评价研究结果

未提及

样本量较小；未考虑老年

人身体状况以及太极拳

的形式对结局指标的影

响；长时间的干预和反复

评估可能影响结果；研究

对象性别不均衡

未提及

结局指标多为主观性评

估量表；干预盲法困难；

干预周期长、重复测量

次数多，数据缺失较多；

未完成干预后随访

未进一步探究八段锦改

善认知功能的原因

未提及

未提及

未提及

未采用随机对照研究；

未对患者进行随访

干预方案没有统一标

准；缺少量化评价指标

未实施盲法；结局指标

评价存在一定的主观

性；不同太极拳套路的

复杂程度和运动强度存

在差异

样本量较小；评估工具

单一；干预方案的标准

化欠佳

纳入文献 例 数
年龄（岁）

干预组 对照组

干预方法

干预组 对照组

实施

环境
主要结果 研究局限性
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王宇［23］

2019年

Tao等［24］

2019年

Xia等［25］

2019年
Niu等［26］

2019年

田龙［27］

2020年
Birimoglu Okuyan
等［28］2021年
孙志成等［29］

2021年

56例

57例

69例

93例

96例

42例

57例

64. 54

66. 17

65. 79

66. 4

未提及

74. 21

未提及

64. 79

65. 97

65. 86

66. 4

未提及

74. 21

未提及

八段锦，50 min/次，

3次/周，24周

八段锦，60 min/天，

3天/周，24周

八段锦，60 min/天，

3次/周，24周
气功联合认知训炼

太极，40～60 min/次，

7次/周，16周
太极，35~40 min/次，

2次/周，12周
VR八段锦，50 min/次，

3次/周，24周

健康宣教

空白对照

常规运动

认知训炼

空白对照

空白对照

常规护理、

健康宣教

医院或

社区

医院

社区

医院

社区

养老院

养老院

八段锦仅对MMSE整体

评分有改善作用，但对

MoCA和ADL评分、焦

虑和抑郁情绪无明显

改善作用

改善认知功能，对预防

MCI的进展具有潜在作用

老年MCI患者的

注意力改善

认知障碍患者的认知

功能改善

社区老年MCI患者认知

功能和执行功能改善

老年人运动恐惧及跌倒

风险降低，认知功能改善

老年MCI患者认知

功能和躯体功能改善

未提及

样本量较小；

仅用MoCA评定

认知功能

未提及

样本量小；干预时间短；

未控制其他混杂因素；

干预方法的标准化欠佳

未提及

样本量较小

未提及

续表1：
纳入文献 例 数

年龄（岁）

干预组 对照组

干预方法

干预组 对照组

实施

环境
主要结果 研究局限性

注：MCI，轻度认知障碍；MoCA，蒙特利尔认知评估量表；MMSE，简易精神状态检查；PSQI，匹兹堡睡眠质量指数量表；ADL，日常生活能力量表

2. 3 传统身心运动干预方案

在纳入的 22篇文献中，传统身心运动的实施

环境涉及医院、社区和养老机构。干预方式包括

八段锦（9篇）［10，13-15，22-25，29］、太极拳（9篇）［8，11，17-21，27-28］、

六字诀（1篇）［9］、气功（1篇）［26］以及联合多种传统身

心运动（2篇）［12，16］；运动时间方面，多为 60 min/次
（10篇）［8，10，12，14-15，17，19，24-25，27］；运动频率方面，多为3次/周
（8 篇）［10-11，14，20，23-25，29］；干 预 周 期 以 24 周（14 篇）

为主［8，10，13-17，20-25，29］。

2. 4 传统身心运动的应用效果

在纳入的文献中，传统身心运动应用于老年

MCI患者的效果评定结局指标主要包括 MoCA、
MMSE、ADL、记忆力、睡眠质量、抑郁情绪、注意力、

反应力、执行功能以及跌倒风险等。八段锦、气功

和太极拳等对老年MCI患者的整体认知功能、记忆

力和反应时间均有改善效果［8，11，13］。太极拳还有助

于提高老年MCI患者的睡眠质量，促进精细动作的

协调配合以及减少跌倒的发生风险等［12，18，28］。目

前，六字诀在老年MCI患者中应用的研究较少，郑信

团等［9］研究表明，六字诀对改善老年MCI患者认知

功能有一定的积极作用，但还需大样本的研究进一

步考察其效果。此外，林秋［13］和王宇［23］的研究表明，

传统身心运动对改善老年MCI患者抑郁情绪的结

果存在差异；在王宇［23］和Tao等［24］的研究中，传统身

心运动对改善老年MCI患者认知功能的结果也存

在差异。因此，传统身心运动的确切应用效果有待

进一步验证。

2. 5 传统身心运动干预的研究局限性

在纳入的文献中，有 11篇（50%）报告了研究局

限性。较多被提及的局限性有：样本量较小，传统

身心运动方案没有标准化，实施盲法比较困难，结

局指标评定的主观性太强，多次重复测量的结局指

标数据缺失较多，干预时间过长或过短以及干预后

缺乏长期随访。

3 讨 论

目前，对MCI患者的运动干预方式主要包括有

氧运动、抗阻力运动以及身心运动等［30］。Su等［7］

研究表明，有氧运动对改善MCI患者的认知功能具

有潜在作用，抗阻力运动可改善患者的执行功能。

Zheng等［31］研究显示，身心运动（如太极拳）对改善

MCI患者的认知功能具有积极作用，这与本研究纳

入的多项研究结果一致。此外，本研究纳入的文献

结果显示，传统身心运动还有助于改善老年MCI患
者的日常生活能力、睡眠质量、抑郁情绪和执行功

能，降低跌倒风险等。
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结合本研究纳入的文献，将传统身心运动应用

于老年 MCI患者，首先应保证实施过程的安全

性［17］。在纳入的文献中，仅5篇文献［15-16，21，27，29］提及在

干预前对研究对象进行至少为期一周的培训，并通

过心率监测控制运动强度，让患者在安全的前提下

掌握正确的运动方式；仅 3篇文献［22，24-25］提及有教练

参与整个锻炼过程，以保证传统身心运动的安全性

和有效实施。此外，关于传统身心运动最有效的实

施方案也尚未确定。在纳入的文献中，实施方案以

60 min/次、3次/周、持续 24周居多，但传统身心运动

实施方案中的运动模式、运动频率和持续时间等存

在较大差别，且中国传统身心运动在招式和派别上

也存在差异［12］，故其干预方式的标准化及确切的应

用效果还需更多的干预性研究进一步验证［32］。

在纳入的22篇文献中，结局指标的选择、评定工

具以及同一结局指标的观测时间存在差异。以将认

知功能改善作为结局指标的研究为例，有 11篇文献

使 用 MoCA［10，14-15，18，21-22，24-27，29］ ，4 篇 文 献 使 用

MMSE［8，12，17，19］ ，4 篇 文 献 联 合 采 用 MoCA 和

MMSE［9，13，16，23］。在使用MoCA进行评定的研究中，有

干预组和对照组之间差异无统计学意义的结果［14，23］。

既往研究表明，MMSE测试项目难度较低，对MCI患
者和受教育程度较高的人不敏感［33］；而MoCA是国

内外专家推荐的用于MCI患者认知功能评定的工

具［34］。建议今后的研究规范使用认知功能评定工

具以探究干预的效果。除结局指标的评价工具不

同之外，评定时间和评定频次也可能对传统身心运

动应用效果的结局评价产生影响［12，14］。纳入的文献

使用相同的评定工具在不同时间点进行测查，可能

导致重复测量误差。在今后的研究中，应考虑重复

测量可能对研究结果的影响。

既往研究表明，高龄、女性、独居是MCI的危险

因 素［35-36］。 在 纳 入 的 22 篇 文 献 中 ，仅 5 篇 文

献［13-14，19，21，27］将研究对象的居住情况作为基线资料

进行了调查；6篇文献［10，14-15，18，23，27］中两组患者的性别

或年龄存在差异，表现出对照组年龄偏大、女性偏

多以及独居占多数的情况。因MCI患者的年龄、性

别和居住情况等可能会降低传统身心运动干预效

果的真实性，故今后的研究可收集研究对象的年

龄、性别、居住情况等基本信息，并采用配对研究设

计，确保对比组之间的均衡性。此外，体育锻炼对

MCI患病率也有一定的影响［37］。在纳入的 22篇文

献中，仅 8篇文献［8-11，13，15，17，19］在纳入排除标准或在知

情同意中强调对照组在研究期间不进行任何体育

锻炼。因此，为控制对照组在日常生活中进行体育

锻炼可能对研究结果的影响，建议今后的研究可将

近半年来未进行规律锻炼的MCI患者作为对照组。

综上所述，传统身心运动对老年MCI患者具有

一定的积极作用，有助于改善其认知功能、焦虑抑

郁情绪、生活质量、睡眠质量和躯体功能等。本研

究局限性：在纳入的文献中，部分未采用随机对照

研究，可能在一定程度上影响结果的准确性；未能

检索所有中英文数据库，所纳入的传统身心运动在

老年MCI患者中的应用研究结果不全。
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