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引言

功能动作筛查（Functional Movement Screen，FMS）

是由体能训练师Lee Burton和物理治疗师Gray Cook基

于运动链理论提出的动作模式评估工具，用来提升运动

表现和预防运动损伤的评估的工具[1]。功能性动作筛查

对受试者进行评估，筛查动作包括过顶深蹲、跨栏步、

直线弓箭步、肩关节灵活性测试、主动直腿抬高、稳定

性躯干俯卧撑以及旋转稳定性测试。在评分方面，根据

受试者完成动作的规范程度，分别给予1分、2分、3分

的评价；若受试者在完成动作过程中出现疼痛，则直

接判定为0分。通过这种分级方式，该研究能够对受试

者的动作控制稳定性、身体平衡能力、柔韧性以及本

体感觉等基本能力进行量化分析。Meta分析表明，当

FMS总分≤14分者运动损伤风险较对照组提高3.85倍

（OR=3.85，95%CI 2.64-5.60）[2]，特别是在网球等单侧

主导型运动中，其非对称动作模式识别具有显著预测价

值[3]。当前国内高校网球专项训练仍以ITN技术评估为

核心标准，对功能性动作缺陷的关注度不足[4]。调查显

示，68.3%的教练组采用经验性力量训练方案，导致学生

慢性肩袖损伤年发生率高达22.4%[5]。而FMS在国际网球

训练中已形成标准化应用路径，如纳达尔团队通过旋转

稳定性筛查分数与发球动作的生物力学修正建立干预模

型[6]。以此，本文通过FMS功能性动作筛查对高校网球

专项班学生进行测试，统计出相关功能性动作得分以及

总得分情况，并以此为依据进行研究和分析，了解高校

网球专项班学生身体功能现状，为后续的训练提供指导

性意见。

一、研究对象与方法

1.研究对象

从河南某高校网球专项班中随机选取 40 名学生为被

测试者，学习网球限均为一年以上，受试者均无伤病，

且自愿参与本实验。

2.研究方法

（1）测试法

功能性动作筛查是包括七个动作：过顶深蹲、跨栏
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量与核心稳定性训练，规范技术动作模式减少代偿，优化运动前后热身拉伸流程，提升关节灵活性与肌肉恢复效率。

针对性干预可改善FMS得分，降低损伤概率，提升运动表现，为高校网球专项教学提供实践依据。
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表1　功能性动作筛查评分细节表

动作名称 1 分 2 分 3 分 0 分

过顶深蹲

膝盖不能与脚尖对

其；腰椎有明显的

屈曲；上半身和胫

骨无法平行；股骨

不能低于水平面

膝盖可以与脚尖对其；胫骨和

上半身能够保持平衡；股骨可

以下降到水平面下；脚后跟提

升后脚可以跟定位杆对齐

脚可以跟定位杆对齐；上半

身能够保持跟胫骨平行；股

骨可以下降水平以下；膝盖

可以跟脚尖对齐

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。

跨栏步
不 能 够 保 持 平 衡；

脚与跨栏绳接触

髋关节、膝关节、踝关节不能

够保持一条直线对齐；腰椎出

现活动代偿；定位杆和跨栏不

能够保持平行

在 矢 状 面， 髋 关 节、 膝 关

节、踝关节能够对齐；腰椎

能够保持中立位或不出现活

动；定位杆和跨栏能够平行

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。
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步、直线弓箭步、肩关节灵活性测试、主动直腿抬高、

稳定性躯干俯卧撑、旋转稳定性测试。每个动作按完成

情况分 1、2、3 分，出现疼痛为 0 分。每个动作满分 3 分，

总分 21 分。（见表 1）

（2）数理统计法

把 40 名受试者功能性动作筛查得分等数据进行汇

总，根据提供的功能性动作评估数据，运用 SPSS 26.0 软

件开展统计分析，所得结果以均值 ± 标准差（x±s）的

形式呈现。

二、功能性动作筛查测试结果及分析

1.功能性动作筛查各项动作得分

表2　功能性动作筛查各项动作得分

动作名称 平均分 ± 标准差

过顶深蹲 2.24±0.79

跨栏步 2.08±0.73

直线弓箭步 2.02±0.71

肩关节灵活性测试 1.95±0.75

主动直腿抬高 2.05±0.72

躯干稳定性俯卧撑 1.81±0.79

旋转稳定性测试 1.47±0.63

2.结合网球运动项目进行功能性动作筛查分析

从表格中可以了解到各项功能动作筛查的平均分低

于 2 分的筛查项目是：肩关节灵活性测试、躯干稳定性

俯卧撑和旋转稳定性测试。肩关节灵活性测试：主要用

来检测肩关节的活动能力，主要的活动能力是肩关节的

内收、外展、屈曲。肩关节是在网球运动中参与最多的

关节，底线发球，正反手抽击球，高压回击球等动作都

依赖肩部发力才能完成。高球度的比赛和多频率的训练，

会对肩关节和周围的韧带产生大量的冲击，也会让肩部

肌肉产生疲劳和柔韧性下降，使肩关节活动受限，从而

诱发肩部伤病；躯干稳定性俯卧撑：主要是检测脊柱两

侧的对称性以及骨盆的稳定性。完成网球的击球动作会

有躯干的参与，比如正反手、高压、发球等技术动作。

其中正反手击球中躯干参与的最多，在击球时，为了提

高击出网球质量，在保证手臂肩膀正确动作外，还要借

助躯干转动发力，正反手击球主要依靠的躯干肌肉群有

腹内外斜肌、背阔肌、背阔肌、前锯肌、胸大肌和腹直

肌等，由于受试者的惯用手和技术特点不同，会使正反

手技术动作使用情况不同，这就会导致躯干两侧的肌肉

力量出现不平衡，核心不稳定；旋转稳定性测试：用于

评估四肢在冠状面与矢状面运动时的动态稳定性及躯干

对称性。网球作为全身协同运动项目，技术动作模式异

常易引发肌肉代偿、关节过度活动及躯干 - 肢体协调性

下降。研究表明，错误动作模式多源于局部肌肉过度激

活（如肩部、前臂）与核心肌群力量薄弱，导致旋转稳

动作名称 1 分 2 分 3 分 0 分

直线弓箭步
在完成动作过程中，

身体不能保持平衡

定位杆不能保持与地面垂直；

后腿膝盖不能够接触前腿脚后

跟；身体移动；脚和定位杆不

能保持在矢状面

定位杆保持和地面垂直；身

体不发生移动；脚和定位杆

保持在矢状面；后腿膝盖能

够接触前腿脚后跟

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。

肩关节灵活

性测试

两手距离大于 1.5 个

手掌
两手距离在 1.5 个手掌内 两手距离在一个手掌内

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。

主动直腿抬

高

抬起腿的脚踝的垂

直线在下面腿的膝

关节线下；不做活

动的肢体保持不动

抬起腿的脚踝垂直线在下面腿

的大腿中部和膝关节中间；不

活动的肢体保持静止

抬起的腿，其脚踝的垂直线

应位于下方大腿中部与髂前

上棘的中间位置；同时，未

活动的肢体需保持静止状

态。

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。

躯干稳定性

俯卧撑

男子的大拇指和下

巴平行时不能重复

完成动作；女子大

拇指和锁骨平行不

能重复完成动作

男子大拇指与下巴平行，女子

大拇指与锁骨平行，身体整体

撑起，脊柱不弯曲，可重复完

成动作

男子拇指与头顶平行，女子

拇指与下巴平行，身体作为

一个整体撑起，脊柱不发生

弯曲，重复完成动作

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。

旋转稳定性

测试

异侧无法重复完成

动作
异侧能够正确完成动作 同侧能够正确完成动作

在测试过程中，受试者

身体任何部位出现疼痛，

则该测试项目得 0 分。
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定性受限。因此，规范技术动作模式、强化全身协同发

力机制，是改善旋转稳定性、降低运动损伤的关键。

三、建议

1. 强调力量训练：网球运动对运动员跑动能力要求

高，包括跑、滑步、变向跑等，需在足够力量基础上完

成，肌肉力量还能稳定关节、防损伤。力量练习中，专

项力量训练很重要，可强化技术动作和发力模式；2. 强

调正确的技术动作网球训练中，教练需指出运动员技术

动作错误并按其特点指导。如发球动作，鞭打挥拍后易

出现肩关节制动错误，易致肩部损伤，教练要及时发现

改正并示范正确动作。此外，长时间发球会使运动员两

侧肌肉力量不平衡，需在发球训练后对另一侧肌肉进行

训练；3. 强调运动前的热身拉伸和运动后的拉伸放松：

网球的技术动作强调的是全身各部位协调配合，运动前

的充分热身拉伸，可以降低肌肉的粘度，通过增加关节

的活动幅度并提升肌肉的柔韧性，能够有效降低运动员

在训练及比赛过程中受伤的风险。运动后的拉伸放松主

要是为了减少运动后的乳酸堆积，防止因为运动训练导

致的关节活动受限以及肌肉弹性下降等问题的产生。

结语

本研究对高校网球专项班学生进行FMS筛查，发现

肩关节灵活性、躯干稳定性及旋转稳定性得分低，运动

损伤风险高。建议强化专项力量与核心稳定性训练，规

范技术动作模式，优化运动前后热身拉伸流程，针对性

干预可改善FMS得分，降低损伤概率，提升运动表现，

为高校网球专项教学提供实践依据。
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