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健康小贴士

不久前，笔者去某部调研时发现：
在新训中，引体向上这个课目是个“老
大难”，许多新兵达不到合格标准，有
的甚至一个都拉不上去。而且，不少
新战友还因训练量过大、动作不规范
出现关节疼痛等情况。

眼下，许多单位用“以考促训”的
方式来抓训练，可以迅速提高训练成
绩，但是对于体能素质基础不牢的官
兵来讲，操之过急往往会导致训练
伤。以引体向上为例，如果肩关节灵
活性和稳定性不够好、肩背部和上肢
力量不足，一上来就拉引体向上，很容
易出问题。在这种情况下，不如先打
好基础，采取“三阶段训练法”，把引体
向上所需要的体能素质提升上去后再
做专项练习，以达到最佳训练效果。

第一阶段：正确动作

模式建立阶段

首先要熟悉正确的动作模式，引
体向上是一项很好的“上肢拉”的功能
训练，此动作的关键是肩胛骨的收紧，
以确保用正确的肌群发力，而不是其
他代偿的肌群起主导作用。许多战友
拉引体向上时都会出现背肌没感觉、
手臂酸痛等现象，这是因为动作模式
错乱而致：无法正确地启动肩胛骨运
动，背肌就不会更好地参与到动作之
中，而手臂肌群就会起主导作用。引
体向上正确的发力顺序为：肩胛骨下
沉→上臂内收→顺势屈肘将身体拉
起。

如何建立正确动作模式？不妨采
取以下两种方法——

一是杠上肩胛骨动作模式练习。

对于大部分初学者来说，建议先不要
加入手臂上拉的动作，可以双手抓住
单杠，自然悬挂，手臂伸直，很自然的
肩胛上提，感觉肩膀快要碰到耳部；启
动背阔肌和斜方肌等肌群，让肩胛骨
下沉，感受身体往上带的感觉。

二是弹力带肩胛骨后缩练习。该
动作用于强化肩胛骨内收运动模式，
并强化中背部肌群，使之更好地回收
肩胛骨。自然站立，端起小臂，使之与
大臂成 90度，肘关节贴紧身体，双手拉
紧弹力带置于胸前；以肘关节为支点，
做外旋运动，注意不是用手掌、手腕或
手臂发力，而是肩膀往后夹向背部中
线靠拢，感受肩部发力。

第二阶段：强化肩背

力量阶段

要把引体向上做好，需要有强壮的
背部肌群，尤其是背阔肌，同时要有上
臂肌群的辅助，还需保持肩胛区域的稳
定性。肩胛区域相当于大炮的底座，上
肢相当于炮筒，只有保证炮台的稳定
性，炮弹才能打得更远。

在这个阶段，不妨通过 3 种哑铃
动作来提高肩背力量及肩胛区的稳定
性——

一是单臂哑铃划船。手扶凳子，躯
干平行地面，背部平直。提起哑铃时，
背阔肌发力带动上臂伸展同时屈肘上
拉，使哑铃向身体靠拢，保持背肌夹紧 2
秒钟，下放哑铃时，感受背肌被慢慢拉
长，保持张力。

二是Y形哑铃上举。俯身或俯卧，
上臂自然下垂，手抓握哑铃，背部肩胛骨
收缩夹紧，手臂向前外侧伸出，拇指笔直
指向天空；背部肌群发力，感受肩胛骨向
外上旋转，直到手臂和肩部身体成Y形，
停留1秒，然后再慢慢回收手臂。

三是俯身哑铃飞鸟。俯身，背部平
直，肩胛骨收缩夹紧，双手直臂持哑铃
在胸前，肘关节微屈固定，肩胛骨后收，
背肌收缩，外展肩关节，直至手臂和地

面平行；手臂慢慢下落，回放到起始位
置。

在此阶段，还可以通过反向划船、
弹力带直臂下拉等动作进行练习，同样
可以起到强化肩背力量的作用。

第三阶段：杠上辅助

训练阶段

通过前两个阶段的练习，肩背部和
上肢力量已经有了初步提升，可以尝试
难度较小的引体向上练习，或者采取辅
助器械训练，也就是“退阶”练习。同时，
可以熟悉引体向上的连贯动作，熟悉发
力顺序及模式，通过循序渐进地练习，直
至能够完成完全自重的引体向上。

在这个阶段，可以通过以下 3个动
作来提升引体向上能力——

一是使用弹力带辅助引体向上。把
弹力带一头绑在单杠上，另一头兜住膝
盖或足底，通过弹力抵消部分重力，这样
可以维持在正确姿势上做引体向上，难
易度可以将弹力带拉紧或放松自行调
整。直到身体拥有足够的肌肉力量，就
可以用“完全自重模式”进行引体向上。

二是离心引体向上。此练习其实
是引体向上的下杠动作。先利用辅助
器材直接使下巴位置超过单杠杠体，接
着再控制速度使身体缓缓下降，直到手

臂完全伸直，难易度可依下降的速度来
做调整。

三是单杠吊挂。该动作非常简单，
即在战友帮助下到达引体向上最终位
置，使下巴超过单杠。通过全身的肌肉
发力（手臂、背部、胸部和腹部等）绷紧
身体并保持该姿势不动，直至力竭。该
方法可以以静力性收缩的方式锻炼肩
背部和上臂肌群。

此外，若以引体向上达标作为目
标，训练时间可参考如下：正确动作模
式建立阶段，为期 1周，任选一种练习，
每日最少完成 3组，以后每次训练前也
要先进行简单的运动模式熟悉。在强
化肩背力量训练阶段，为期 4-6周，每
日最少完成 3组，循序渐进，逐渐提高每
组数量及组数。最后进行杠上训练，为
期 6-8 周。此阶段内除了进行杠上辅
助训练外，还可以穿插上阶段的肩背力
量练习，如“哑铃飞鸟”等。当一次能做
8-10 次的自重引体向上，就可以考虑
进阶了，如增加阻力（负重背囊）或尝试
宽距引体向上。每一次的训练计划必
须比上一次在量上有所增加。

除了引体向上，其他训练课目也可
以按照同样思路进行训练，先解锁正确
打开方式，在提高训练成绩的同时减少
训练伤的发生，做到科学施训，利用合
理的方法和技术手段组织训练，真正提
高部队战斗力水平。

（孙振者整理）

解锁“引体向上”正确打开方式
■全军军事训练医学研究所所长 常 祺

春节长假期间，我接到一个电话，
除了拜年问候，电话那头还兴奋地对
我说：“老师，我们一起研究出来的缓
解焦虑的方式太管用了。以前太多东
西我都是一个人扛着，很辛苦，现在别
人能够和我一起分担，真好。”替他开
心的同时，我清楚地记得这是一位接
受过 5次咨询治疗的学员。

上学期一个周六晚上，我照常提
前 10 分钟到心理咨询室值班。刚坐
下，值班骨干就过来报告：“教员，有学
员来做咨询，我已经登记了他的基本
情况。”

我接过值班骨干递过来的咨询登
记表，发现来访学员将个人信息一栏
填写得非常完整，这有点儿出乎我的
意料，因为大部分来访学员都不愿意
透露过多自己的信息。

于是，我和来访者的对话就由此
开始了。“你的咨询登记表填得很仔
细，看来你很信任心理咨询师。”
“老师，我是大三的学员，其实我

算是比较善于自我调节的，以前碰到
问题自己基本都能调整过来，但现在
不行了。”说到这，他的眉头一下子紧
锁起来。
“看来，你这次是遇到难题了。”“是

的！”于是，他便开始讲起他这大半年的
经历：先是读地方大学的女朋友要与他
分手，尽管期间他做了很多努力，但女朋
友还是决绝地放弃了；接着，备战联考时
因没法突破恐惧心理，经过再三加练才
避免了 400米障碍这一课目的挂科；后
又因父亲重病住院，家庭经济负担加重，
母亲心理负担很大。“老师，您知道吗？
失恋、联考我都挺过来了，但得知父亲重
病住院那段时间，我经常胸闷，睡到半夜
感觉喘不过气来，被连夜送了两次急
诊。医生给我做了心脏方面的各种检
查，都没查出毛病，只嘱咐我平时要多注
意。最近这段时间，我手心、脚心总是容
易出汗，很是焦躁、烦闷和无助，我真不
知道自己这是怎么了……”
“屋漏偏逢连夜雨。”这名学员接

连遭逢失恋、考核、亲人重病，给他带
来了较大压力。大量研究表明，遭受
频繁强烈挫折的人，健康状况会变差，
无论是生理上还是心理上都是如此。

听完他的叙述，我判断这些都是
焦虑引起的。据此，这次咨询我主要
采用了支持性技巧，通过倾听引导他
自我认识、宣泄情绪。咨询结束时，我
明确地告诉他，他出现的种种不适属
于压力下典型的焦虑反应。在得知情
况后，他一下子轻松了很多，长舒了一
口气。

压力能否损害健康，有 3个因素至
关重要：压力源的强度、社会支持和应
对方式。个体在高压力状态下，如果
缺乏良好的社会支持和应对方式，身
心损害的危险度很高。研究表明，问
题指向、寻求社会支持的应对方式有
利于帮助人们尽快从压力中复原。

随后的两次咨询中，我一方面陪

他进行正念减压训练的“身体扫描”练
习，另一方面重在发现他使用社会支
持的情况和惯常采取的应对方式。前
者能及时有效地缓解焦虑反应，增强
他对身体的掌控力；后者能帮助他进
行自我探索，习得积极的应对方式。
咨询过程中，他逐渐认识到先前自认
为的调节能力强，表面上看起来“很能
扛”，实际上是他常采用情绪导向和回
避导向的应对方式，通过强忍、转移注
意力等方式解决问题。这两种应对方
式，在面对多重压力时便显得比较无
力。当时，他更需要的是直面问题的
应对方式，同时需要学会寻求亲友的
支持。

接下来的一次咨询中，我采用指
导、自我暴露等影响性技巧，与他一起
探寻有助于问题解决的方式、并要求
他在随后两周的时间内针对性地使用
这些方式。最后一次咨询中，我们围
绕着他的行为效果展开，以进一步强
化他解决问题的动机，使之形成有意
识的、灵活的、有目的的反应性行为。
后来，感受到他越来越好的精神状态，
我知道他的焦虑已经得到了缓解。
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战位：陆军防化兵

健康隐患：慢性放射病

防护建议：作业官兵要严格遵守

操作规程和防护规定，减少不必要的

辐射接触；操作时要动作熟练，缩短

接触放射源的时间；尽量以探棒等操

作仪器增加与放射源之间的距离，以

减少照射剂量；作业过程中在放射源

和作业人员之间安置屏蔽物，以减少

直接照射剂量；建立个人健康和剂量

档案资料；放射源应妥善保管，设置

醒目标识，避免不必要的接触，以防

意外。

“停止作业！所有人员检查防护
服是否穿戴规范、屏蔽物是否安置妥
当。”北部战区陆军某防化旅训练场
上，防化一连官兵正在进行核辐射侦
察班组战术训练时，组织训练的上士
李文凯突然下达了停止命令。原因是
有几名战士为了透气，没有将防护服
穿戴好，给自己留了个“通风口”。
“课目马上就要结束，这一停又

得重来！”上等兵郑玮摘下防毒面

具，一脸不情愿地嘟囔着。
“我们是和‘毒魔’抗争的战

士，不做好防护措施，不按规定进
行防护，没等我们战胜它，我们就
先被它打败了。”李文凯叮嘱身边的
战友时，不禁想起了自己的老班长。

2010 年，刚刚入伍的李文凯第
一次参加核辐射单兵训练，时任连
队四级军士长的魏林在训练前向所
有新兵说道：“在核辐射情况下顺利
完成任务，首先要做好自己的保护
工作。”

训练中，魏林不停地检查新兵们
穿戴防护服的标准、屏蔽物摆放的位
置、等待人员和放射源的安全距离。
训练结束后，他摘下帽子和大家开起
了玩笑：“你们看，我头发很少吧，
是不是以为我‘聪明绝顶’？你们要
是在训练中不好好防护，偷工减料，
以后可能会像我这样。”

入伍前，魏林头发浓密，是十里
八村有名的帅小伙。从当兵第八年
开始，魏林发现自己开始脱发，还
特别容易生病。“慢性放射病！”医
院的检查结果让魏林傻了眼。
“这种病不是一下子就得上的，

平时在训练中防护不到位、对自己接
触的放射源剂量不掌握、直接接触的

时间过长、不利用屏蔽物直接进行照
射，都会让体内的放射剂量增多，达
到一定程度就会患病。”军医的话让
魏林对自己的行为懊悔不已，训练中
为了透透气，防护服特意留两个“通
风口”，觉得训练用放射源剂量小，
有时还拿在手里把玩……

从那以后，魏林谨遵医嘱，严格
落实防护标准。训练中与放射源保
持安全距离，不进行非必要接触，
按时登记自己接触的放射剂量，建
立健康档案，训练后立即对自身进
行洗消，有意识地改正自己之前的
不良习惯。

与此同时，魏林还结合自身经历
指导大家进行屏蔽物设置，避免直
接照射；妥善安放训练用放射源，
设置醒目标识，让人员远离放射
源；带领人员了解人体能接受的最
大放射剂量；组织战士们在训练后
立即进行洗消，并将这些习惯传给
了一茬又一茬新兵。
“避免和放射源直接接触，采取

利用探棒等方式进行侦测”“要建立
好个人剂量健康档案，并定期进行
健康检查”……听罢李文凯的回
忆，大家都认真准备好装具，开始
了又一次的训练。

“聪明绝顶”要不得
■本报记者 宋子洵 通讯员 徐 彬

健健：康康，几天前一连组织武装

5公里越野时，一向领跑全连的上等

兵小刘跑了不到 3公里，突然就掉队

了。当时他捂着胸、弯着腰，几次想

再跟上队伍，但最终还是停了下来。

上前一问，原来是他胸口疼得厉害。

康康：怎么会这样呢？是不是感
冒生病了？

健健：他并不是感冒了，后来经过

卫生队军医检查诊断，小刘是患上了

突发性气胸。

康康：突发性气胸？严重吗？
健健：在医学上这种病叫作原发

自发性气胸，一般多见于瘦高身形的

男性青壮年。目前医学上对此病发

作的具体原因还不是很清楚，但研究

表明其与身高、吸烟和小气道炎症有

一定关系。气胸治疗不及时或不恰

当，会损害肺功能，甚至可能危及生

命健康。

康康：如果遇到类似突发情况该
如何处理呢？

健健：气胸发作时，患者会感到疼

痛难忍，喘不上气来。我们应立即让

其采取半坐半卧位，避免过多移动，同

时放缓呼吸频率，以此减轻症状。待

情况稳定后，立即送往医院进行治疗。

康康：有没有好的预防方法呢？
健健：冬末春初，气温变化起伏较

大。做引体向上等力量练习之前要提

前热身，充分唤醒身体活性，重体力劳

动时避免猛憋气或者猛发力。同时，

降低吸烟的频率，尤其是瘦高型战

友。饮食方面，多吃有清肺功能的水

果，如苹果、梨等；蛋白质、维生素含量

高的食物也必不可少，确保营养均衡。

康康：如此，才能最大限度地规避
诱发突发性气胸的因素，保证身边战
友的身体健康。我们赶快把这些知
识告诉战友们吧！

突发性气胸不容小觑
■张 平 韩程波

目前，随着各单位实战化训练的
陆续展开，官兵突发训练伤不可避
免。实施现场救护时，应当遵循先急
后缓的原则。

确保安全，先抢后救。使处于危
险境地的战友尽快脱离险地，移至安
全地带后再救治。

摸准伤情，先重后轻。对呼吸异
常、脉搏细弱或心跳停止、神志不清的
伤病员，应立即采取急救措施，挽救生
命；昏迷伤病员应注意维持呼吸道通
畅；伤口处理一般应先止血，后包扎，
再固定；对摔伤特殊部位或是从高处
坠落的，在不明其受伤程度时，尽量不
要搬动，不要擅自进行处理，以免增加
伤者的痛苦，加重伤情。

现场急救，先救后送。有创伤出
血时，应就地取材，迅速包扎止血，可
用加压包扎、上止血带或指压止血等；
对于常见的肌肉拉伤，早期治疗中切
忌按摩、热敷和理疗，重点是止血、冷
敷、防肿、镇痛；若发生骨折要用木板
或者就便器材临时固定。

需要提醒的是，突发训练伤后，施
训者应立即报告，并现场采取相应的
急救措施。在保证维持伤病员生命的
前提下，抓住主要矛盾，分清主次，有
条不紊地进行检查和治疗，切忌忙乱，
错过抢救时机。

（汪 聪、黎 平整理）

突发训练伤
现场救护有讲究

心理咨询室

健康讲座

新春已过，乍暖还寒。在冷空
气和户外大强度训练的双重夹击
下，有的战士出现了不明原因的突
发性气胸等病症，影响了官兵的日
常训练。本期健健康康带您走进
新疆军区某高炮团，了解一下他们
是如何防治气胸的。

健健康康走军营

姜 晨绘


