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摘　要：评价与诊断是提高学生体质健康测试后续服务工作水平的必要环节。运用文献资料法、问卷

调查法、数理统计法和逻辑分析法，对２１所高校学生体质测试的评价与诊断环节的实施现状和效果

进行调查、分析并提出改善建议。研究表明：学生、体育教师、体育部主任等不同主体对评价与诊断

环节的认识存在偏差，现有 《国家学生体质健康标准》有待完善，多数学校仍停留在关注学生测试的

参与度和测试结果上而忽略了测试后的诊断与服务，学生对学校提供的个性化运动处方总体认可度不

高。建议各高校高度重视学生体质测试的后续服务工作，并通过运动处方效果的预实验以及优化运动

处方的分类标准等途径提高运动处方库的科学化水平。旨在推进我国高校学生体质健康测试管理工作

的规范化和科学化。
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　　健康是促进人的全面发展的必然要求，影响

着社会的持续、健康发展。２０１６年１０月国务院

发布了 《“健康中国２０３０”规划纲要》
［１］，成为

未来一段时期促进我国全民健康发展的重要纲领

性文件。学生体质健康是全社会普遍关注的现实

问题，国家高度重视我国青少年体质健康促进工

作。学生体质测试作为学校体育工作的重要组成

部分，是学校深入贯彻落实国家大政方针的任务

之一。学生体质测试工作看似简单，实则涉及诸

多环节，不能仅停留在体质的测试和数据上报层

面，更应做好测试数据的评价、诊断、反馈、提

高及监督等各环节工作，切实达到服务于提高学

生体质健康水平的终极目的［２］。

评价与诊断是提高学生体质健康测试管理工

作水平的必要环节，具有评定、判断、选拔、反

馈、激励、导向等多方面的功能［３］。后续服务工

作的质量和效果直接决定着学生体质健康测试工

作的总体质量及其管理的科学化程度。

为此，本文旨在对我国普通高校 《国家学生

体质健康标准》（以下简称 《标准》）测试管理中

的评价与诊断环节的实施现状和效果进行调查，

找出存在的主要问题与影响因素，并提出优化与
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改进建议，以期推进我国普通高校学生体质健康

测试管理工作的规范化和科学化。

１　研究对象与方法

１．１　研究对象

以我国高校学生体质健康测试管理过程中评

价与诊断环节实施现状、问题、影响因素及对策

为研究对象。具体选择吉林省、广东省、河南

省、甘肃省、山东省、天津市、云南省各３所高

校，共计２１所高校的体育部主任、体育教师和

学生 （大一和大二年级）为调查对象。

１．２　研究方法

１．２．１　文献资料法

通过ＣＮＫＩ（中国知网）以 “大学生” “体

质测试”“评价”“诊断”为关键词，查询并整理

了２００５年以来的期刊论文和硕博学位论文，为

调查结果分析提供了理论素材。

１．２．２　问卷调查法

调查共发放问卷４４４０份，其中体育部主任

３０份，体育教师２１０份，学生４２００份。问卷回

收后剔除无效问卷，共计有效问卷３９７６份，其

中体育部主任２３份、体育教师问卷１９１份、学

生３７６２份，有效回收率为８９．５％。问卷的信

度、效度检验：信度检验采用折半信度计算方

法，并经斯皮尔斯公式校正，三份问卷的信度分

别为主任问卷０．８３４、教师问卷０．８７７、学生问

卷０．８１６；问卷的内容效度采用专家评定方法，

１０位专家对三份问卷的内容效度评定结果均在

“较高”以上；结构效度采用ＳＰＳＳ软件中的主

成份分析法计算ＫＭＯ值和巴特利球形检验，三

份问卷的ＫＭＯ值分别为主任问卷０．７５６、教师

问卷０．８０７、学生问卷０．７２２，三份问卷的显著

性水平均为犘＜０．０５。

１．２．３　数理统计法

运用ＳＰＳＳ１９．０对调查问卷进行样本编码及

频数分布、百分比等描述性统计，并自动生成研

究所需的相关图表。

１．２．４　逻辑分析法

基于问卷调查结果，归纳总结当前大学生体

质健康测试管理工作中评价与诊断环节的实施现

状、存在的主要问题及影响因素；对比被调查学

生、教师、体育部主任三类主体对同一问题作答

的差异；运用演绎法形成若干建议。

２　调查结果与分析

２．１　 《标准》实施现状的调查

２．１．１　 《标准》执行现状

调查显示，２１所高校中绝大多数 （８９％）

学校执行当时最新的２００７年 《标准》 （注：在

２０１２年调查时２０１４最新版标准尚未颁布），说

明大部分学校能够及时贯彻落实国家体质达标测

试工作最新政策和要求。但是，也有少数学校

（１１％）仍执行１９９０年或２００２年的 《标准》，说

明这些学校对学生体质健康测试工作未足够重

视，也可能由测试条件限制等客观原因所致［４］。

在对２００７年 《标准》难易程度的评价上

（表１），普遍认为难度 “适中” （８２．７％）。但

是，可能基于上级主管部门对学生体质健康达标

率的硬性要求，有２６．１％的体育部主任认为

“偏高”，而７．３％的体育教师则认为 “偏低”。

这种评价差异可能源于各类主体的利益出发点

不同［５］。

表１　 “学校执行 《标准》的难易程度”调查统计结果

组别 犖

偏高 适中 偏低

犖 ％ 犖 ％ 犖 ％

体育部主任 ２３ ６ ２６．１ １７ ７３．９ ０ ０

体育教师 １９１ ２６ １３．６ １５１ ７９．１ １４ ７．３

学生 ３７６２ ５２３ １３．９ ３１２０ ８２．９ １１９ ３．２

总计 ３９７６ ５５５ １４．０ ３２８８ ８２．７ １３３ ３．３

　　注：总计栏的各选项百分比计算公式为：总计％＝各选项

被调查人群累计之和／被调查人群总人数１００％。以下同。

表２　 “是否需要完善

《学生体质健康评价标准》”调查统计结果

组别 犖

需要 不需要

犖 ％ 犖 ％

体育部主任 ２３ ２１ ９１．３ ２ ８．７

体育教师 １９１ １４７ ７７．０ ４４ ２３．０

学生 ３７６２ ３６８９ ９８．１ ７３ １．９

总计 ３９７６ ３８５７ ９７．０ １１９ ３．０

在２００７年 《标准》完善必要性方面，９７％

的被调查者认为 “需要”完善。至于如何完善，

超过５０％的被调查者支持系统调整评价标准的

三要素 （即项目指标、项目标准和项目权重）。

２０１４年７月１８日，教育部发布了 《国家学生体

质健康标准 （２０１４年修订）》，并在全国范围内

０５
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推行实施，本调查反映出的评价标准问题在一定

程度上得以解决，也有效提高了 《标准》的信

度、效度和区分度［６］。

表３　 “完善 《学生体质健康评价标准》

的主要方面”调查统计结果

组别 犖

调整测试项目 调整评价标准
调整各测试

项目的权重

犖 ％ 犖 ％ 犖 ％

体育部主任 ２３ ２１ ９１．３ １１ ４７．８ １５ ６５．２

体育教师 １９１ ９６ ５０．３ １０１ ５２．９ ９５ ４９．７

总计 ２１４ １１７ ５４．７ １１２ ５２．３ １１０ ５１．４

２．１．２　对测试结果进行评价的原因及评价目的

关于“对学生体质测试结果进行评价的原因”

（表４），体育部主任选择的前两位分别为“完成上

级领导布置的任务”（６５．２％）、“向学生本人反馈

体质健康现状”（５２．２％）和“改进体育教学工作，

帮助学生改善体质状况”（５２．２％）。反映出体育

部主任作为管理者，首要考虑的是遵照上级领导

的工作指示，落实好学生体质健康测试的工作要

求。而体育教师首先关注的是“判断学生体质健

康的好坏”（６９．１％）。本文认为，导致两类主体选

择差异性的主要原因同样源于体育部主任和体育

教师工作角色不同，主体间利益出发点不同。

表４　“对学生体质测试结果评价的原因”调查统计结果

组别
给出成绩

和分数　

判断学生体质

健康的好坏　

完成上级领导

布置的任务　

完成体育部例

行教学任务

向学生本人反馈

体质健康现状

向上一级学生管理

部门反馈学生体质

健康现状

改进体育教学

工作，帮助学生

改善体质状况

体育部主任
犖 １１ １０ １５ ９ １２ ６ １２

％ ４７．８ ４３．５ ６５．２ ３９．１ ５２．２ ２６．１ ５２．２

体育教师
犖 ６３ １３２ ４５ ４５ ９４ ６５ ７２

％ ３３．０ ６９．１ ２３．６ ２３．６ ４９．２ ３４．０ ３７．７

　　通过体质测评了解学生希望达到哪些目的也

是本研究重点关注的内容，也是做好本项工作的

出发点和归宿［７］。结果表明 （表５），学生希望

了解自己的体质健康状况 （８０．４％）、了解自己

体质健康存在的主要问题 （４９．６％）、清楚下一

步自己提高体质健康水平的办法 （４６．６％）、知

道成绩和分数 （３０．３％）。可见，学生不仅希望

了解个人体质健康状况，更迫切地希望了解增强

体质的办法。这正是目前高校体育主管工作亟需

关注和解决的重点问题，即做好体质测试的后续

服务工作［５６］，切实指导和帮助学生提高体质

水平。

表５　通过体质健康测试和

评价学生希望达到的目的 （犖＝３７６２）

目的 犖 ％

知道成绩和分数 １１３９ ３０．３

了解自己的体质健康状况 ３０２４ ８０．４

了解自己体质的主要问题 １８６６ ４９．６

弄清楚提高体质的办法 １７５３ ４６．６

２．１．３　影响评价环节的主要因素

表６　影响评价环节的主要因素

组别 犖

《标准》本身的合理性
被评价学生体质测试原

始数据录入的准确性

各学校学生体质

达标率的年度预期目标

实施评价人员的

责任意识与专业水平

犖 ％ 犖 ％ 犖 ％ 犖 ％

体育部主任 ２３ １０ ４３．５ １８ ７８．３ ９ ３９．１ ８ ３４．８

体育教师 １９１ １２４ ６４．９ １１６ ６０．７ ７３ ３８．２ ７９ ４１．４

总计 ２１４ １３４ ６２．６ １３４ ６２．６ ８２ ３８．３ ８７ ４０．７

　　关于 “影响评价环节的主要因素” （表６），

体育部主任的选择依次是 “被评价学生体质测试

原始数据录入的准确性”（７８．３％）、“《标准》本

身的合理性”（４３．５％）、“各学校学生体质达标

１５
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率的年度预期目标”（３９．１％），最后为 “实施评

价人员的责任意识与专业水平” （３４．８％）。可

见，体育部主任作为本校体育部门的负责人，最

重要的职责在于监督教师将学生体质测试原始数

据准确地录入系统，这是保证评价信度的前提条

件。而体育教师的选择存在明显差异，首要考虑

的是 “《标准》本身的合理性”［６］。

２．１．４　评价的监督管理

在本次问卷调查中各高校体育部主任都表示

已指派专人对学生体质健康测试评价环节进行监

督管理。其中，选择学校 “一直有”评价监督管

理人员的占７０％，选择 “偶尔有”的占３０％。

这与对学生的调查结果基本吻合，符合事实情

况。说明各高校高度重视学生体质测试的评价工

作，管理到位，落实得力，这有利于学生体质的

不断提升［５６］。

２．２　诊断环节实施现状的调查分析

２．２．１　 评价后学校为学生提供个性化运动处方

的情况

调查显示，仅有４０％的学生在体质健康测

试后得到了个性化的运动处方，说明大部分学校

对学生体质健康测试重要性和目的的认识还存在

局限［８］，还停留在关注学生测试的参与度和测试

结果获取、上报等环节上，忽略了测试后的诊断

与服务，这背离了体测工作的初衷。

２．２．２　个性化运动处方的合理程度

表７　个性化运动处方总体合理程度 （犖＝３７６２）

合理程度 犖 ％

很合理 ６６０ １７．５

较合理 １５３１ ４０．７

一般 １５１６ ４０．３

不合理 ５５ １．５

学生对个性化运动处方的总体认可度不高

（表７），近半数的学生认为 “一般” （４０．３％）

或者 “不合理” （１．５％）。说明学校提供的运动

处方还不能有效满足学生的个性化健身需求，质

量有待提高。

２．２．３　运动处方的形成途径

表８表明，大部分学校提供的运动处方是通

过评价系统自动生成 （４２．１％）或者由体育部系

统研制的运动处方库形成 （３８．３％）。可见目前

绝大多数学校开始认识到借助计算机系统来生成

运动处方这一有效途径，如此既省时又省力。但

结合表７反映的学生对运动处方的认可度不高的

问题，说明目前现使用的运动处方库亟需完善和

改进。

表８　运动处方的形成途径 （犖＝２１４）

组别

评价系统

自动形成

本校体育部系统研

制的运动处方库

任课体育教

师自行研制

犖 ％ 犖 ％ 犖 ％

体育部主任 ９ ３９．１ ８ ３４．８ ６ ２６．１

体育教师 ８１ ４２．４ ７４ ３８．８ ３６ １８．８

合计 ９０ ４２．１ ８２ ３８．３ ４２ １９．６

２．２．４　提高运动处方合理性的举措

鉴于目前仍有部分学校未开展提供运动处方

的后续服务，以及学生对于运动处方的认可度不

高的问题，本研究就 “提高运动处方合理性的举

措”对１９１名体育教师进行了调查。教师表示，

可以从三个方面入手加以解决。

第一，提高运动处方的可行性。这需要充分

考虑学校现有的体育场地设施状况，实事求是地

设置运动处方的项目和内容。因此，学校研制的

运动处方库应首先考虑学校的实际情况，运动处

方中开列的项目应突出简单、实用特点，使所有

学生拿到运动处方后能够有地方练、有时间

练［９］，真正实施下去。

第二，未提供运动处方服务的学校，首先要

建立运动处方库，做到能够为学生提供运动

处方。

第三，对运动处方效果进行预实验。这是目

前绝大多数学校忽视的环节。至于通过文献资料

查询汇总［１０］的运动处方的实施效果究竟如何，

大部分体育教师不太清楚，因为未经过预实验的

验证，合理程度是不确定的。对运动处方库里诸

多处方进行预实验固然是一项艰巨浩大的工程，

但是从提高学生健身效果和体质健康的角度考

虑，全体体育教师通过分批次地对处方进行预实

验，逐步改进处方 （项目、内容、时间、强度与

频度等）并系统完善处方库的做法还是很有必

要的。

此外，个性化运动处方的分类也是影响运动

处方科学性与合理性的重要因素。由表９可知，

合计６９．２％的体育部主任和体育教师倾向于

“按身体素质分类”。由于每位学生体质情况各

异，针对其自身不足来选择发展不同身体素质的

个性化运动处方较为妥当，这很好地体现了区别

２５
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对待原则。

表９　对于个性化运动处方

该按何种标准分类的统计 （犖＝２１４）

组别

按身体

素质分类

按运动

项目分类

按项目调动的人

体供能系统分类

犖 ％ 犖 ％ 犖 ％

体育部主任 １５ ６５．２ ４ １７．４ ４ １７．４

体育教师 １３３ ６９．６ ３６ １８．９ ２２ １１．５

合计 １４８ ６９．２ ４０ １８．７ ２６ １２．２

２．２．５　影响诊断环节的因素

表１０　影响诊断环节的因素 （犖＝２１４）

组别

对诊断环节

的重视程度
诊断的内容

运动处方的科

学性和合理性

犖 ％ 犖 ％ 犖 ％

体育部主任 １４ ６０．９ ９ ３９．１ １３ ５６．５

体育教师 １３０ ６８．１ ７３ ３８．２ ７７ ４０．３

合计 １４４ ６７．３ ８２ ３８．３ ９０ ４２．１

体育部主任和体育教师认为，影响诊断环节

的主要因素是对诊断环节的重视程度和运动处方

制定的科学性与合理性 （表１０）
［５８］。可见，无

论体育教师还是体育部主任，其态度是关键，他

们对测试后诊断环节的重视程度，很大程度上决

定了该环节的工作质量［１１］；其次，科学合理的

运动处方是增强学生体质必不可少的前提，为学

生量身定制个性化的运动处方将是今后体质测试

后续服务工作的重点与难点［１２］。

３　结论与建议

３．１　结论

（１）目前，绝大多数学校能够执行新的 《国

家学生体质健康标准》；体育部主任、体育教师

和学生普遍认为目前执行的 《标准》难度适中，

且一致认为需要对现有标准进行系统完善。对于

评价的原因，各类主体认识存在偏差，学生不仅

希望了解自己体质健康状况，更迫切希望了解增

强体质的办法。体质测试原始数据录入的准确

性、《标准》本身的合理性和各校体质达标率的

年度预期目标对评价环节发挥着重要影响。大多

数学校指派了专人负责评价监督工作。

（２）大多数的学校不太重视测试后的诊断与

服务，忽略了在测试成绩公布后向学生提供个性

化的运动处方，仍停留在关注学生测试的参与度

和测试结果环节上；学生对个性化运动处方的总

体认可度不高。对诊断环节的重视程度和运动处

方的科学性与合理性影响着诊断环节的工作

质量。

３．２　建议

（１）学校从切实指导帮助学生提高体质水平

的角度出发，高度重视对学生体质测试后的评价

与诊断环节，即做好体质测试的后续服务工作，

这是目前高校体质健康测试工作的薄弱环节，亟

需重视解决。

（２）没有提供运动处方服务的高校要尽快建

立运动处方库。针对运动处方不合理的问题，则

应对运动处方效果进行预实验，同时优化运动处

方的分类。
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