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摘 要：低氧抗阻训练在运动训练领域的应用引起了学者的广泛重视，一次性低氧抗阻训练产生身体生理应激，长期

低氧抗阻训练可引起肌肉重塑适应。通过分析国内外低氧抗阻训练研究，归类低氧抗阻训练模式，分析低氧抗阻训

练后代谢产物、合成激素、肌肉力量、肌电积分及疲劳感觉等指标的变化，比较低氧抗阻训练与常氧抗阻训练的效果

差异，初步探讨低氧抗阻训练产生效果的潜在分子机制。结果发现，不同抗阻训练经历并未对低氧抗阻训练效果产

生影响。长期干预模式中，5周以上中小强度低氧抗阻训练（12%～16%氧浓度）相比常氧抗阻训练更容易提高力量。

一次性运动干预中，中等强度上下肢组合低氧抗阻训练，比常氧抗阻训练诱发更强的身体应激，引起更多合成类激素

的分泌。前期研究总体表明，低氧抗阻训练相比常氧抗阻训练存在优势，能更有效提高身体生理应激和力量素质。

未来低氧抗阻训练研究，需要继续探索运动强度、间歇时间、训练周期及力量增长的生物学机制，进一步改进低氧抗

阻训练模型，提高训练效果。
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低氧训练是提升运动能力的常用训练方法，该方法通

过减少氧供应诱导人体产生各类生理反应，以达到改善

运动能力，提升运动表现的目的。自 20 世纪 Levine 等

（1997）提出“高住低练”以来，低氧训练技术得到了广泛

而深入的研究。研究多采用低氧暴露和常氧训练相结合

的方式，以达到促进红细胞生成、提高血红蛋白含量以及

相关激素的适应改变，从而为提高运动员有氧能力打下

良好的生理基础（McLean et al.，2013；Saunders et al.，

2010）。Millet 等（2013）发现，低氧训练可提高红细胞生

成速度，使机体保持海平面耐力训练的强度，进而促进有

氧运动能力的提升。虽然各类高原/低氧训练技术可有效

提高运动员有氧代谢能力（Viscor et al.，2018），但早期研

究发现，较高海拔长期缺氧暴露导致蛋白质分解代谢加

强，不利于人体肌肉含量的保持，同时伴随肌细胞从有氧

向无氧代谢的偏移，线粒体密度降低，导致肌肉力量下降

（Horscroft et al.，2014）。在此背景下，探讨高原环境抗阻

训练是否有效的研究相对较少。而在平原模拟低氧短暂

暴露与高原“低压低氧”不同，人工模拟低氧技术的出现

为低氧抗阻训练研究提供了可能。

低氧抗阻训练指在平原模拟低氧或高原环境进行抗

阻训练，以达到提高力量素质的目的，其中平原环境模拟

的低氧抗阻训练是目前研究的主流。多年来，低氧训练

方法已在竞技体育领域广泛应用，以提升运动员的运动

能力。Wilber（2007）介绍了“高住低练”和“低住高练”的

概念，结合 Millet 等（2013）对“低住高练”概念的解释和

建议，低氧抗阻训练一般在模拟低氧环境下完成，应属于

“低住高练”的一种。Scott 等（2014）综述分析了血流阻

断抗阻训练的效果，表明局部缺氧能促进肌肉肥大，提高

肌肉力量。此外，实验研究也发现该方法具有增强肌肉

力量的作用（Nishimura et al.，2010），但血流阻断抗阻训

练多用于四肢，需要加压气囊等工具，这类血流阻断抗阻

训练不在低氧抗阻训练讨论范畴。低氧抗阻训练是指全

身承受低氧的一种抗阻训练，是否也能有效提高力量素

质，同时避免血流阻断抗阻训练的弊端尚不明确，虽然目

前已有研究进行探索，但结论不一。传统抗阻训练引起
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肌乳酸和氢离子等代谢物的积累，促进合成类激素分泌，

通过分子级联反应，促进蛋白合成，产生肌肉肥大（Spier‐

ing et al.，2008）。而低氧抗阻训练研究增加了“低氧”因

素，对比“常压低氧”与传统“常压常氧”环境下抗阻训练

对肌肉蛋白合成的影响。综上，本研究通过检索 CNKI、

PubMed 及 Web of Science 等数据库，对现有低氧抗阻训

练研究进行搜集并归类，评价其训练效果并提出了研究

展望。

1 一次性低氧抗阻训练后身体生理应激反应

1.1 一次性低氧抗阻训练产生的生理反应

本研究对比一次性低氧抗阻训练的研究（表 1）。这

类研究的受试者在常氧和低氧环境下各练习 1 次（间隔

1 周以上），运动强度相同，比较练习前后血液激素、肌肉

代谢产物（血乳酸等）及肌电指标的提升幅度，预测力量

素质的发展趋势，评估低氧抗阻训练的效果是否优于常

氧抗阻训练。

表1 一次性低氧抗阻练习身体生理机能反应

Table 1 Response of Body Physiological Function after a Bout of Hypoxic Resistance Training

小强度

中等强度

大强度

Ho et al.,

2014

张雅祺,

2017

Kon et al.,

2012

Kon et al.,

2010

Etheridge et

al., 2011

Scott et al.,

2017,

2018b

Girard et al.,

2019

Lockhart et

al., 2020

蒋国乐,

2016

Alham‐

moud et

al., 2018

Feriche et

al., 2014

u健康男性

n=10

u健康男性

n=12

u健康男性

n=8

u健康男性

n=14

健康男性

n=7

t健康男性

n=14

u健康男性

n=14

u健康男性

n=12

u健康男性

n=10

t 高水平男

子 滑 雪 运

动员n=22

t摔跤、柔

道、跆拳道

男运动员

n=28

15% 低氧帐篷或

常氧

模 拟 4 000 m 低

氧室或常氧

13%低氧室

或常氧

13%低氧室

或常氧

12% 低氧面罩或

常氧

16% 低氧面罩或

常氧

12.9% 低氧面罩

或常氧

15% 低氧面罩或

常氧

模拟3 800、

2 000 m 低 氧 室

或常氧

13%低氧或

常氧

15.7%模拟低氧

或2 320 m高原

或常氧

背深蹲30% 1RM

深蹲45%或

90% 1RM

卧推、举腿蹬伸

50% 1RM

卧推、举腿蹬伸

70% 1RM

等长伸膝

70% MVC

背深蹲和屈膝硬拉

60% 1RM

肘屈、躺位伸肘

70% 1RM

膝屈伸70% 1RM

深蹲70%

35 次反复等速最大

伸膝（180°/s）

卧推速度-力量试

验，20 kg开始,

10 kg递增测1RM

5×15（90 s）

3×3（90 s）

3×6（90 s）

5×14（60 s）

5×10（60 s）

8×6（120 s）

3×10（60 s）

4×力竭（90 s）

5×10（60或

180 s）

5×10（60 s）

每次伸膝持续

250 ms，总 时

61.25 s

?×2～4

（180～300 s）

GH、Bla 和 睾 酮 升

高，C下降（N）

小强度 HRT 纵跳成

绩显著高于其余

2组，IEMG↑
GH↑ ；NE、睾酮及

疲劳感均升高（N）

GH、E、NE和

Bla均↑

2.5 h 恢复期蛋白合

成↓；蛋白合成与

SpO2正相关

练习后疲劳感、纵跳

功率和肌氧饱和度

降 低（N）；Bla 和

IEMG↑；SpO2↓
练习中 SpO2↓，肌

电均方根增加、肌氧

下降（N）

60 s HRT疲劳感

和 IEMG显著高

于180 s间歇HRT

仅3 800 m低氧练

|习后 E、Bla↑；GH、

C和睾酮升高（N）

峰值扭矩和肌电值

均下降，氧利用和乳

酸 积 累 水 平（N）；

HRT疲劳↑

高原环境卧推 1RM

和最大功率增长↑；

模拟低氧及常氧无

显著变化

小强度HRT并未产生

更好肌肉增长效应

小 强 度 HRT 相 比 高

强 度 HRT 产 生 更 好

神经肌肉动员

小 强 度 HRT 可 诱 发

更高水平 GH，有利于

蛋白合成

相比常氧力量训练，

HRT产生更多代谢产

物与合成激素

恢复期较长时间低氧

暴露易抑制肌肉蛋白

合成

中 等 负 荷 HRT 能 有

效激活神经肌肉活动

和代谢物积累，有利

于力量素质发展

力竭力量练习中，低

氧对肌肉无额外刺激

效应

缩短组间休息可提高

HRT中肌肉激活和应

激负荷

模拟 3 800 m HRT 能

够引起更强烈的肌肉

应激反应，但合成激

素变化不敏感

高 水 平 滑 雪 运 动 员

HRT 疲劳感更强，等

速力量测试中肌电变

化率和扭矩变化率更

为敏感

虽然自然高原产生更

佳速度和力量表现，

可能低压空气密度而

非低氧浓度发挥作用

无

有

有

有

无

有

不确

定

无

不确

定

不确

定

不确

定

HRT强度 文献 受试者 氧浓度及设备 动作强度 组×次(间歇) 主要生理反应 主要结论 效果
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Scott et

al., 2015b,

2018a

Filopoulos

et al., 2017

Ramos-

Campo et

al., 2017

Feriche et

al., 2020

t健康男性

n=12

t健康男性

n=16

t健康男性

n=12

t健康男性

n=13

13%、16%低氧

面罩或常氧

12%低氧面罩

或常氧

13%、16%低氧

帐篷及常氧

海拔2 320 m或

常氧

背深蹲和屈膝硬拉

80% 1RM

卧推、举腿蹬伸

85% 1RM

上下肢循环抗

阻练习，85%～

90% 1RM

上下肢6种练习，

10RM

5×5（180 s）

5×3（180 s）

2模块×

3组×6（3 min）

3×6种练习

力竭（2 min）

Bla、IEMG、HR、疼

痛 和 疲 劳 感 升 高

（N）；肌氧饱和度与

SpO2↓，心率↑
练 习 后 5～60 min

GH和Bla↑

13% 氧浓度练习后

Bla↑；任何低氧练

习后 SpO2、pH 值和

碳酸氢根-↓
两组 Bla、GH 及血钙

离子显著升高（N）

大负荷 HRT 对低氧不

敏感，不影响爆发力

表现

大负荷 HRT 可引起更

强代谢反应，有利于

肌肉增长

HRT 更易引起肌细胞

无氧代谢，乳酸生成

更多，血液氧及酸碱

缓冲物消耗更大

中等高原 HRT 在血乳

酸、生长激素合成方

面并无明显优势

无

有

有

无

（续表1）

HRT强度 文献 受试者 氧浓度及设备 动作强度 组×次(间歇) 主要生理反应 主要结论 效果

注：所有研究采用重复测量设计，间隔至少 1 周，2 次练习氧浓度不同，负荷一致。？：原文献中未明确说明训练组数。HRT：低氧抗阻训练，

MVC：最大收缩力量，SpO2：血氧饱和度，GH：生长激素，IEMG：肌电积分，Bla：血乳酸，E：肾上腺素，NE：去甲肾上腺素，C：皮质醇，HR：心率，

u：无力量训练经历，t：有力量训练经历，↑：HRT显著高于常氧练习，↓：HRT显著低于常氧练习，N：组内变化显著但无组间差异；下同。

1.1.1 一次性低氧抗阻训练效果优于常氧抗阻训练

前期较多研究认为中小强度低氧抗阻训练对肌肉的

刺激相对较好。张雅祺（2017）安排男性大学生分别完

成常氧下 90% 1RM、4 000 m 模拟海拔 90% 1RM 及 45%

1RM 3 次深蹲练习，每次练习前后进行纵跳和肌电测试，

发现 45% 1RM 低氧抗阻训练完成后，其纵跳成绩及肌电

积分高于 90% 1RM 低氧或常氧抗阻训练的效果，研究提

示，相比大强度低氧或常氧抗阻训练，小强度低氧抗阻

训练能更好地动员神经肌肉，募集运动单位。早期 Kon

等（2010，2012）安排无训练经历健康男性在 13% 氧浓度

或常氧下进行训练，70% 1RM 卧推和蹬伸练习能够提高

血液生长激素、肾上腺素、去甲肾上腺素及血乳酸，50%

1RM 练习也能提高生长激素含量，而且低氧抗阻训练提

升上述指标的幅度更高，表明低氧抗阻训练能更有效地

发展力量。Scott 等（2017，2018b）研究了 16% 氧浓度或

常氧环境下，抗阻训练对有训练经历男性力量的影响

（60% 1RM 深蹲和屈膝硬拉练习），结果表明，虽然练习

后股外侧肌肌氧饱和度（氧合血红蛋白比例）的降低无

组间差异，但两种环境下练习中股外侧肌肌电积分升

高，练习后血乳酸升高，动脉血氧饱和度降低，而且低氧

抗阻训练组上述指标变化大于常氧抗阻训练组。以上

研究提示，组间歇维持在 60～90 s，50%～70% 1RM 中等

强度下肢深蹲、蹬伸等低氧抗阻训练更能有效促进肌肉

激活和代谢物积累，这种模式下的练习有利于发挥低氧

对肌肉的刺激作用。

大负荷低氧抗阻训练也能较好地提高肌肉刺激程度，

诱发更强的生理反应。Filopoulos 等（2017）研究了大负荷

低氧抗阻训练对有力量训练经历人群肌肉的影响（12%

氧浓度，85% 1RM 蹬伸和卧推），发现一次低氧抗阻训练

后 5～60 min，血液生长激素和血乳酸升高幅度大于常氧

抗阻训练后的效果，提示大强度低氧抗阻训练在组间歇

较长的情况下，也能产生更强的肌肉应激，引起更多的合

成激素分泌。另有研究对比了 13%、16% 及 21% 氧浓度下

大负荷循环抗阻训练（85%～90% 1RM，组间歇时间较长）

效果，相比常氧环境，13% 氧浓度低氧抗阻训练后血乳酸

含量更高，血氧分压、血氧饱和度及酸碱缓冲物含量更低

（Ramos-Campo et al.，2017）。上述两项大负荷低氧抗阻

训练的组间歇均为 3 min，组间恢复比前几项的中小强度

低氧抗阻训练要更充分，提示组间歇较长的大强度低氧抗

阻训练也可能产生更强肌肉刺激与合成类激素的分泌。

1.1.2 一次性低氧抗阻训练效果未优于常氧抗阻训练

部分研究并不支持低氧抗阻训练优于常氧抗阻训练

的结论。Etheridge 等（2011）安排健康男性进行等长伸膝

练习（12% 氧浓度），练习后继续低氧暴露 2.5 h，肌肉活检

发现恢复期蛋白合成率未提高；而常氧抗阻练习后，2.5 h

恢复期蛋白合成率显著提高。此研究的特点是考察“低

氧”因素对恢复期肌肉蛋白合成的影响，研究认为抗阻练

习后，长时间低氧暴露不利于恢复期肌肉蛋白合成，该研

究并未进行训练前后的肌肉活检，因此“低氧”因素在抗

阻练习期间是否对肌肉蛋白合成有影响尚不明确。另有

研究安排无训练经历男性进行 15% 氧浓度或常氧伸膝练

习（70% 1RM），发现 1 min 组间歇比 3 min 组间歇更易提

高肌肉激活和疲劳水平，但在相同负荷及间歇安排下，股

外侧肌肌电积分与主观疲劳感不受“低氧”影响，练习后

肌氧饱和度和心率变化无组间差异，未发现 15% 氧浓度

抗 阻 训 练 存 在 优 势（Lockhart et al.，2020）。 Scott 等
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（2015b，2018a）安排有力量训练经历男性分别完成 13%、

16% 和 21% 氧浓度低氧抗阻训练（下肢练习，80% 1RM），

发现不同环境抗阻训练后，血乳酸、肌电积分、疼痛得分

及主观疲劳感均提高，但无组间差异；13% 氧浓度低氧抗

阻训练后，股外侧肌的肌氧饱和度低于其他各组，且心率

高于常氧抗阻训练组，提示低氧抗阻训练更易降低肌肉

氧含量，心率升高应属于代偿性反应。而 Ho 等（2014）考

察 15% 氧浓度低氧抗阻训练的效果（无训练经历男性，深

蹲，30% 1RM），发现低氧、常氧抗阻训练后，血液生长激

素、血乳酸及血睾酮增加，皮质醇降低，但各指标变化无

组间差异。以上人工低氧抗阻训练对身体的刺激与常氧

抗阻训练相似，整体上未诱发更显著的生理应激，可能与

单纯下肢练习有关。

此外，一项高原环境抗阻训练的研究也未发现低氧抗

阻训练的优势。Feriche 等（2020）安排有抗阻训练经历的

男性进行 2 320 m 高原或平原抗阻训练，3 组练习，每组包

括 6 种上下肢练习，每个动作 10RM 至力竭，发现平原和

高原环境下各种动作完成次数较为一致，练习后血液生

长激素和血乳酸含量均显著升高，且无组间差异，可能与

较低海拔及过大负荷有关，低氧刺激不明显，2 种环境练

习对肌肉刺激较为接近，高原抗阻训练未产生更明显的

身体生理应激。

1.1.3 尚不明确一次性低氧抗阻训练效果优于常氧抗阻训练

另有研究不确定低氧抗阻训练是否优于常氧抗阻训

练。有研究发现，3 800 m 模拟海拔低氧抗阻训练（深蹲，

70% 1RM）在提高肾上腺素和血乳酸方面优于常氧抗阻

训练，但血液生长激素、睾酮增长及皮质醇下降方面无组

间差异（蒋国乐，2016），提示低氧抗阻训练引起更强烈的

肌肉应激，但对合成类激素的影响与常氧抗阻训练类似，

不确定低氧抗阻训练是否更能有效提高肌肉力量。而

Feriche 等（2014）在 2 320 m 高原、15.7% 低氧浓度（模拟

2 320 m）和常氧下，安排运动员进行卧推速度-力量试验，

发现高原组 1RM 和功率高于其他两组效果；高原上优秀

做功表现可能与“低压”有关，由于缺乏血液指标，尚不确

定低氧抗阻训练是否优于常氧抗阻训练。Alhammoud 等

（2018）安排男子高山滑雪运动员在 13% 氧浓度或常氧下

完成等速膝伸练习，连续 35 次练习中，在血乳酸增加、峰

值扭矩和肌电积分下降方面无组间差异，但低氧抗阻训练

后疲劳感更明显，提示低氧下的膝伸练习能引发更强肌肉

刺激；此研究也无血液指标，考察动作扭矩，无法确定低

氧抗阻训练的优越性。 Girard 等（2019）观察健康人群

12.9% 氧浓度或常氧下屈肘和躺位伸肘练习的差异（70%

1RM 至力竭），在肌氧饱和度下降、肌电均方根增加方面

两组间均无差异，但在低氧抗阻训练中血氧饱和度下降更

显著，因为同样缺乏血液指标，所以不确定“低氧”是否更

能有效提高抗阻训练后的力量适应。以上 4 项研究中，仅

个别指标变化上体现出了低氧抗阻训练的优势，但由于缺

乏血液激素和血乳酸等代谢物指标，整体上不确定一次低

氧抗阻训练能否更有效促进肌肉激活和激素分泌。

1.2 一次性低氧抗阻训练效果的分析及建议

研究结果的矛盾可能与受试对象、抗阻负荷及低氧浓

度有关。但有无抗阻训练经历人群在急性低氧抗阻训练

后，并未呈现规律性变化，一次性低氧抗阻训练效果可能

与受试者抗阻训练经历无关。Scott 等（2015b，2018a）、

Filopoulos 等（2017）及 Ramos-Campo 等（2017）关于大强度

低氧抗阻训练的研究结论不一致，虽然三者低氧刺激及

运动负荷设置类似，但血乳酸反应幅度不一样。Filopoulos

等（2017）和 Ramos-Campo 等（2017）的研究涉及上下肢组

合，发现低氧抗阻训练的效果更佳；而 Scott 等（2015b，

2018a）的研究只涉及下肢练习，未发现低氧抗阻训练的优

越性。可能低氧环境中，上下肢大强度组合练习所承受

的生理负荷更大，更能提高代谢产物积累和激素分泌，单

纯下肢抗阻练习身体所承受的整体负荷相对较低，刺激

不够。Feriche 等（2020）安排的大强度训练虽涉及上下肢

练习，但 2 320 m 海拔低氧刺激（约 15.7% 氧浓度）可能不

够强烈，力竭练习也可能弱化了低氧刺激，导致组间血液

指标差异不明显。

中等强度低氧抗阻训练的结果也有矛盾。Kon 等

（2010，2012）系列研究采用卧推、蹬伸（认为有优势），而

Lockhart 等（2020）的研究采用的是腿屈伸（认为无优势）。

2 项研究的强度相似，前者研究中涉及上下肢运动，氧浓

度相对较低，而后者仅为单纯下肢屈伸，氧浓度相对较高。

Scott 等（2017，2018b）的系列研究也认为低氧抗阻训练有

优势，研究涉及屈膝硬拉等锻炼背部及腿部肌肉的动作。

这提示在一次性中等强度低氧抗阻训练中，上下肢及躯干

共同练习及较强低氧刺激也是关键因素，能更有效提高肌

肉代谢产物积累与血液合成类激素的分泌。

2 项小强度低氧抗阻训练研究也存在矛盾。实验设

计均为背后深蹲，一项测试血液激素指标（认为 15% 氧浓

度低氧抗阻训练无优势）（Ho et al.，2014），另一项主要考

察下肢肌肉激活效应（认为 4 000 m 模拟高度低氧抗阻训

练有优势）（张雅祺，2017）。15% 的氧浓度处于 2 500～

2 700 m 海拔范围，显然 4 000 m 模拟高度低氧刺激更大

（约 12.6% 氧浓度）。提示在小强度低氧抗阻训练中，氧浓

度越低，更有利于肌肉激活和代谢物积累，易促进肌力

增长。

综上，一次性低氧抗阻训练产生更强肌肉刺激，生成

更多代谢物质，需注意以下几点：在小强度低氧抗阻训练

中，低氧刺激可适当加深；在中大强度低氧抗阻训练中，

上下肢躯干组合练习产生的总负荷更大，更能有效提高

肌肉代谢物积累与血液合成类激素的含量。
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2 中长期低氧抗阻训练对肌肉力量的影响

2.1 中长期低氧抗阻训练对肌肉力量和肥大水平的影响

本研究检索了中长期低氧抗阻训练的相关研究，对其

进行归类并分析训练效果（表 2）。这类研究设置常氧抗

阻训练为对照组，两组除氧浓度差异外，训练内容一致，

测量训练前后力量素质的变化，通过重复测量方差分析

评估低氧抗阻训练提高力量素质的效果是否优于常氧抗

阻训练。

表2 中长期低氧抗阻训练对骨骼肌力量及形态的影响

Table 2 Effects of Mid-Long Term Hypoxic Resistance Training on Strength and Structure of Skeletal Muscle

HRT强度

小强度

中等强度

大强度

Ramos-Campo

et al.，2021

文献

Friedmann et

al.，2003

Manimmana‐

korn et al.，

2013

De Smet et

al.，2017

Morales-Art‐

acho et al.，

2018

Kurobe et

al，2015

Nishimura et

al.，2010

Yan et al.，

2016

Guardado et

al.，2020

Inness et al.，

2016

Mayo et al.，

2018

受试者

u健康男性

n=19

t网球女子

运动员n=20

u健康男性

n=18，

u健康男性

n=24

u健康男性

n=13

u健康男性

n=14

u健康男性

n=25

u健康男性

n=32

t健康男性

n=20

t职业橄榄

球男性

n=14

t健康男性

n=28

氧浓度及设备

12%，4 500 m

低氧室或120 m

海拔对照组

80% 血氧饱和

度面罩呼吸或

常氧

高 住 +12.3%

氧浓度或常氧

练习

2 320 m 高 原

或690 m海拔

12.7% 低 氧 室

或常氧

16% 低氧室或

常氧

12.6% 或 16%

低氧室或常氧

13% 低氧室或

常氧环境

14.1%～14.5%

低 氧 面 罩 或

20%常氧

14.4% 低 氧 室

或常氧

15% 低氧帐篷

内或者常氧

主要动作强度

单腿膝屈伸 30%

1RM

双侧膝屈伸 20%

1RM

膝 伸 20%～25%

1RM

4 周深蹲、屈膝硬

拉 12RM；后 4 周

纵跳爆发力训练

单侧伸肘10RM

双侧肘屈伸 70%

1RM

背深蹲70% 1RM

卧推、屈肘、半蹲

等动作65% 1RM

深蹲、硬拉及箭

蹲 75% 1RM 起

始不断增加

深蹲、卧推、引体

向上 85%～92.5%

1RM

上下肢低氧循环

抗阻练习，6RM

力竭

组×次（间歇）

6×25（60 s）

4×力竭（30 s）

（4～6）×30

（30 s）；两遍

（5 min间歇）

深蹲、硬拉3×

10（60～120 s）

3×力竭（60 s）

4×10（60 s）

5×10（60 s）

3×力竭（90 s）

（2～4）×（4～6）

（180 s）

（4×3）～12

（180 s）

2模块×3组×

力竭（3 min）

次/周×周

3×4

3×5

3×5

2×8

3×8

2×6

2×5

3×7

3×7

4×3

2×8

主要生理反应

等速最大力量 、

MCSA均无增长，

力量耐力显著增

加（N）

3 s、30 s MVC、力

量耐力和MCSA

↑
HRT 后等长伸膝

力量↑；肌氧供

应↓；肌纤维类

型均无变化

两组最大伸膝力

量显著增长（N）；

肌电指标无时间

和组间差异

HRT 后肱三头肌

厚 度 ↑ ；伸 肘

10RM 增长（N）；

GH升高更早

屈肌 MCSA、3 周

后 1RM↑；6周后

1RM增长（N）

12.6%氧浓度HRT

等长蹬伸、睾酮皮

质醇比值一次性

练习升高↑
HRT组肌肉增长量

和体脂递减量↑
HRT 后绝对和相

对深蹲 1RM 力量

增加↑
HRT 提 高 深 蹲 、

卧推及引体向上

1RM，对 照 组 提

高深蹲1RM（N）

两种干预均提高

等长伸膝 MVC、

股外侧肌 MCSA

（N）

主要结论

小 强 度 HRT

不能诱发更佳

肌肥大及力量

小 强 度 HRT

更 易 提 高 力

量、肌肉肥大

小 强 度 HRT

提高力量更明

显

高原下力量训

练无优势，但

无负面影响

小强度HRT更

易产生肌肉肥

大

中等强度 HRT

诱发肌肉肥大

和力量更佳

12.6% 氧浓度

HRT更易提高

力量素质

HRT能更有效

提高肌肉量

长周期大强度

HRT提高下肢

肌肉效果更佳

大强度HRT相

比常氧力量训

练无优势

大负荷、低频

率循环低氧抗

阻训练无优势

效果

无

有

有

无

有

有

有

有

有

无

无

注：低氧抗阻训练与常氧训练负荷一致，氧浓度不同。MCSA：肌肉横截面积。

2.1.1 低氧抗阻训练效果优于常氧抗阻训练

前期多数研究认为低氧抗阻训练提高力量素质优于

常氧抗阻训练。Nishimura 等（2010）安排无训练经历男性

进行 6 周中等强度低氧抗阻训练（16% 氧浓度，双侧屈肘，

70% 1RM），发现上臂屈肌横截面积和 1RM 增长效果高于

常氧抗阻训练组的结果，提示中等强度低氧抗阻训练能

更有效促进肌肉肥大和力量提升。Yan 等（2016）研究发

现，无训练经历男性完成 5 周低氧抗阻训练（12.6%、16%
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两种低氧浓度干预组，深蹲，70% 1RM），包括对照组在

内，3 组干预均提高深蹲、膝屈伸及下肢蹬伸力量，12.6%

氧浓度低氧抗阻训练提高等长蹬伸力量的效果优于另

2 组。虽然 Guardado 等（2020）并未发现中等强度低氧抗

阻训练能更有效提高上下肢力量，但相比常氧训练，其

7 周 13% 氧浓度低氧抗阻训练却更大幅度提高了全身肌

肉含量，更显著降低了体脂量，提示中等强度低氧抗阻训

练能有效促进肌肉生长。Inness 等（2016）也发现，健康男

性完成 7 周大强度低氧抗阻训练后（14.1%～14.5% 氧浓

度，下肢练习，75% 1RM 起始逐渐增加），受试者绝对和相

对深蹲 1RM 力量增长幅度高于常氧抗阻训练组的效果，

受试者练习形式多，强度、组数和次数不断变化，提示多

样化低氧抗阻训练能更好提高腿部力量。而 Kurobe 等

（2015）的研究也支持上述结论，健康男性进行 8 周大强度

训练后（12.7% 氧浓度，单侧伸肘，10RM 至力竭），相比常

氧对照组，也产生更明显的肌肉肥大。以上研究表明，

5 周以上中大强度低氧抗阻训练能更易提高肌肉力量。

小强度低氧抗阻训练也能产生良好效果。女子网球

运动员完成 5 周低氧抗阻训练（80% 血氧饱和度，氧浓度低

于 13%，双侧膝屈伸，20% 1RM 至力竭），发现低氧抗阻训

练组 3 s、30 s 等长最大伸膝力量、力量耐力和肌肉横截面

积的增长幅度高于常氧抗阻训练的效果（Manimmanakorn

et al.，2013）。De Smet 等（2017）考察健康男性单腿低氧

抗阻训练的效果，5 周训练后（12.3% 氧浓度，膝伸 20%～

25% 1RM），低氧抗阻训练提高受试者伸膝力量的效果优

于常氧训练，2 组均进行了 14%～16.4% 氧浓度夜间睡眠，

提示“高住”型低氧抗阻训练也能高效提高肌肉力量。以

上小强度低氧抗阻训练研究的共同点是低氧刺激较强，

氧浓度均低于 13%，且组内重复次数较多。总体提示，小

强度低氧抗阻训练提高低氧刺激，增加组内次数或练习

至力竭后进入组间休息，也能高效提高肌肉力量。

2.1.2 低氧抗阻训练未优于常氧抗阻训练

也有研究未发现低氧抗阻训练提高力量素质优于常

氧抗阻训练。 Friedmann 等（2003）发现，健康男性完成

4 周小强度低氧抗阻训练后（12% 氧浓度低氧室内单腿膝

屈伸，30% 1RM），等长伸膝最大力量和肌肉横截面积均

无明显增长，Ⅰ/Ⅱ型肌纤维比例未变化，与常氧抗阻训练组

比较也无差异。Mayo 等（2018）安排职业橄榄球男运动员

进行 3 周低氧抗阻训练（14.4% 氧浓度；进行深蹲-双腿举

踵、卧推-俯立划船、引体向上-双肩杠铃推举等练习；85%～

92.5% 1RM），低氧、常氧抗阻训练组均提高了卧推、背深

蹲及引体向上 1RM，但无组间差异。上述 2 项研究的周期

均为 3～4 周，较短的周期可能是低氧抗阻训练未产生额

外训练效果的原因。Morales 等（2018）考察高原低氧抗阻

训练的效果，无力量训练经历健康男性在海拔 2 320 m 高

原进行低氧抗阻训练（4 周基础性抗阻训练，12RM；4 周发

展爆发力的抗阻训练），每天低氧抗阻训练后返回海拔

690 m 生活，未发现高原低氧抗阻训练能更好提高等长伸

膝力量，此研究对照组在 690 m 海拔进行训练，如果在海

平面高度进行常氧抗阻训练，低氧抗阻训练是否可产生

预期效果尚不明确。Ramos-Campo 等（2021）考察 8 周循

环低氧抗阻训练的效果（15% 氧浓度下，受试者进行上下

肢交替抗阻训练，动作至力竭），发现低氧、常氧抗阻训练

后，在等长伸膝最大力量和股外侧肌横截面积增长方面

无组间差异；此研究 15% 氧浓度刺激相对较小，每周 2 次

的频率较低，另外上下肢循环练习，下肢局部休息过长，

刺激不够，这些可能都是低氧抗阻训练未发挥出更高效

作用的原因。

2.2 中长期低氧抗阻训练的效果分析及建议

低氧抗阻训练施加的负荷差异可能是结果矛盾的原

因。对比 3 项小强度人工低氧环境低氧抗阻训练，其中抗

阻训练动作强度较为类似，但整体负荷差异较大。女子

网球运动员的研究受试者要重复到力竭才进入组间歇

（Manimmanakorn et al.，2013），De Smet 等（2017）的研究

中每次练习程序更多，重复次数大，负荷较高，且包含“高

住”睡眠，这 2 项研究均发现低氧抗阻训练更有效果。而

Friedmann 等（2003）的研究设置为单腿膝屈伸，组内重复

次数少，且组间歇较长，认为低氧抗阻训练无优越性。另

外，前 2 项训练周期也长于后者。由此可见，在小强度低

氧抗阻训练中，增加组内次数，缩短组间歇时间，延长训

练周期，可能会比常氧抗阻训练更高效促进肌力增长。

Inness 等（2016）和 Mayo 等（2018）考察大强度、练习

多样化低氧抗阻训练的效果，虽然氧浓度、动作强度及组

间歇类似，但只有前者的研究发现大强度低氧抗阻训练

产生了更好的效果；前者 7 周训练周期远大于后者 3 周的

训练安排，且前者 75% 1RM 起始强度相对较小。另外

Kurobe 等（2015）也发现，大强度低氧抗阻训练的优势，其

伸肘训练长达 8 周，且起始强度为 10RM，并不是极限强

度。可见大强度低氧抗阻训练中，较长周期和相对较低

的起始强度与良好训练效果有关联。Ramos-Campo 等

（2021）设计的大强度低氧抗阻训练中，每周仅练习 2 次，

也未发现低氧抗阻训练的优势，过大运动负荷及太低的

训练频率可能弱化了“低氧”的作用。

整体而言，中长期低氧抗阻训练要取得优于常氧抗阻

训练的效果，训练周期至少需要 5 周。小强度低氧抗阻训

练需提高肌肉生理刺激，如缩短组间歇、增加组内练习次

数，可能更有效提高肌肉力量适应；中等强度低氧抗阻训

练效果较好，低氧与此类运动负荷结合更易诱发力量增

长；在大强度低氧抗阻训练中，延长周期可能产生较好力

量适应，而且早期起始强度不宜过大。现有研究对血液

激素等因子考察相对较少，肌肉活检仅有 2 项（De Smet et

al.，2017；Friedmann et al.，2003），很难进行机制性探讨。
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此外，低氧抗阻训练默认为常压低氧，缺乏高原等低压低

氧环境研究。

3 低氧抗阻训练诱发肌肉力量增长的生理机制

3.1 低氧抗阻训练能引起更多肌肉代谢物积累

抗阻训练中肌肉代谢产物的积累，如乳酸、氢离子

和肌酸等代谢物含量增加是提升力量素质的诱发因素

（图 1）。低氧抗阻训练中，肌肉承受更大的刺激，更容易

引起乳酸等产物的积累，可能是其高效提高肌肉力量的

原因之一。目前认为中等强度（70% 1RM 左右）且重复

8～12 次的训练可有效增强肌肉力量，主要依赖于磷酸原

系统、糖酵解和少量有氧代谢提供能量（Bird et al.，2005；

Scott et al.，2015a）；抗阻训练强度降低，肌肉有氧供能的

比例开始提升，乳酸等代谢产物积累相对减少（Kraemer

et al.，2004）。研究显示，抗阻跖屈练习中，强度越大，脱

氧肌红蛋白增加越迅速，提示大强度抗阻训练中，肌肉对

氧的利用效率依然极高，一旦缺氧，易引起肌肉乳酸快速

积累（Richardson et al.，2015）。Haseler 等（1999）的经典研

究已证明，10% 氧浓度低氧环境下，受试者进行跖屈练

习，恢复期肌肉肌酸消除变慢，磷酸肌酸的合成效率降

低，如果吸入纯氧，磷酸肌酸合成效率提高，肌酸消除加

快，提示在低氧抗阻训练环境下，肌酸及乳酸等代谢产物

消除会变慢。

因此，低氧抗阻训练对氧的利用极为敏感，低氧抗阻

训练更易引起肌肉乳酸、肌酸及氢离子的积累，提高力量

素质。一次性中等强度低氧抗阻训练后，受试者恢复期

血乳酸增长水平高于常氧抗阻训练的效果，且血氧饱和

度下降更明显（Filopoulos et al.，2017；Kon et al.，2010；

Scott et al.，2017），提示在低氧抗阻训练中，肌肉糖酵解

供能比例更大，肌乳酸积累更多，离开肌细胞后，维持了较

高水平的血乳酸。低氧抗阻训练如果延长组间歇（180 s），

与常氧抗阻训练组比较，血乳酸浓度无显著差异（Scott et

al.，2018a）。以上提示，组间歇直接影响到低氧抗阻训练

后血乳酸的浓度，调整组间歇和运动强度等因素，代谢产

物积累越多，越容易观察到合成类激素和肌电积分的增

加，理论上更有助于力量素质的增长。而组间歇等因素

调整不当，代谢产物快速被消除，可能不利于低氧抗阻训

练后的肌肉肥大适应（Scott et al.，2015a）。

代谢产物积累引起力量素质提升的生理机制与肌细

胞膨胀有关（Scott et al.，2015a）。肌细胞膨胀起到特殊的

“泵吸”作用，促进肌细胞蛋白合成，有利于肌肉肥大和肌

力增长（Schoenfeld et al.，2014）。血流阻断抗阻练习能引

起乳酸等代谢物的迅速积累，肌细胞内部渗透压升高，细

胞外液会在梯度压力的作用下进入细胞，维持肌细胞渗

透压的平衡（Loenneke et al.，2012）。低氧抗阻训练与血

流阻断抗阻练习有类似之处，相比常氧抗阻训练，血液积

累了更多乳酸等代谢物（Filopoulos et al.，2017；Kon et

al.，2010；Scott et al.，2017），提示肌肉代谢产物更多，可

能引起了更明显的细胞膨胀。肌细胞膨胀影响到细胞结

构的完整性，发出预警信号，肌细胞会反射性提高细胞

膜、细胞器及蛋白质的合成效率，降低蛋白质等物质的分

解效率，维护肌细胞结构的完整及生理功能，有利于力量

的增长（Schoenfeld，2010，2013）。

低氧抗阻训练除了提高肌细胞代谢物的积累，还能诱

发更强的肌肉疲劳，对 α运动神经元产生更明显的抑制，

根据肌力动员过程中的“大小原则”，肌肉会动员更多及

更大的运动单位，更多肌纤维承受刺激，产生肌力增长效

应，这也可能是低氧抗阻训练中，代谢物积累提高肌力增

长的另一原因（Scott et al.，2015a）。

3.2 低氧抗阻训练能引起更强蛋白合成信号

低氧抗阻训练后，乳酸等代谢物的积累也可诱发肌肉

肌源性因子分泌，提高合成类激素的分泌，提高肌肉蛋白

的合成信号，引起肌肉肥大（Schoenfeld，2013）（图 1）。抗

阻训练能促进合成类激素的分泌，例如，生长激素能有效

与肌细胞受体结合，促进蛋白合成，提高肌肉肥大，促进

力量增长。低氧抗阻训练在同等强度下，要比常氧抗阻

训练更大幅度提升血液生长激素的含量（Filopoulos et

al.，2017；Kon et al.，2010），因此，低氧抗阻训练高效促

进合成类激素分泌也是肌肉肥大的另一机制。

肌肉肥大和力量增长与肌细胞蛋白质正平衡有关，即

蛋白质合成速率超过分解速率，主要通过生长激素、胰岛

素样生长因子 1 及雷帕霉素靶蛋白（mTOR）进行调节，低

氧抗阻训练的效果可能与此信号密切相关。生长激素和

胰岛素样生长因子 1 作为上游信号，可以激活肌肉雷帕霉

素靶蛋白信号，进一步激活 S6 激酶 1（S6K1）（Egerman et

al.，2014），雷帕霉素靶蛋白-S6 激酶 1 信号加速核糖体蛋

白的合成（Hawley et al.，2014）。抑制雷帕霉素靶蛋白的

活性，肌肉收缩练习诱导的蛋白合成效应被抑制（Drum‐

mond et al.，2009）。因此，雷帕霉素靶蛋白-S6 激酶 1 信

号是骨骼肌肥大的关键途径。

值得注意的是，“低氧”自身对雷帕霉素靶蛋白活性

呈现抑制作用，提高细胞自噬信号（Alers et al.，2012；

Parzych et al.，2014）。这似乎与低氧抗阻训练促进蛋白

合成，增强肌肉肥大有矛盾。单纯“低氧”与“低氧抗阻练

习”的刺激不同，虽然“低氧”具有抑制雷帕霉素靶蛋白信

号，不利于蛋白合成，但低氧抗阻训练能引起更多合成类

激素的释放，生长激素等因子对雷帕霉素靶蛋白的激活

作用或许强于单纯“低氧”的抑制作用，发挥了主导作用，

引起了更明显的蛋白合成信号。细胞实验也表明，胰岛

素样生长因子能对抗“低氧”引发的肌萎缩（Peters et al.，

2017），说明“低氧”与“低氧抗阻练习”可能对雷帕霉素靶

蛋白信号产生完全不同的影响。另外，适度“低氧”对肌
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细胞雷帕霉素靶蛋白抑制，激活自噬，并不意味肌力的流

失，适当提高肌肉自噬水平，有助于维持肌肉量，预防衰老

引起的肌肉流失（Fan et al.，2016；Masiero et al.，2009）。

合成类激素及细胞因子分泌、转移及发挥生理功能应

存在时间延迟。在低氧抗阻训练过程中，肌细胞早期感

应到“低氧”，可能雷帕霉素靶蛋白被暂时轻度抑制，在练

习中后期及恢复期，雷帕霉素靶蛋白被生长激素等因子

大幅度激活，蛋白合成信号更明显，有效提高肌力。

3.3 低氧抗阻训练中有氧代谢的潜在作用

雷帕霉素靶蛋白-S6 激酶 1 是肌肉力量增长的调节信

号，而过氧化物酶体增殖物激活受体 γ 共激活因子 1α

（PGC-1α）是肌肉有氧能力增长的调节信号。人类进化过

程中，抗阻训练和耐力训练分别增强肌肉上述两大信号，

两大信号并不互相抑制，而是协同发展，维持身体机能的

稳态（Hawley et al.，2014），例如，长期力量训练人群对有

氧训练更为敏感（Coffey et al.，2006）。低氧抗阻训练在

发展力量素质的同时，可能协助其他训练成分更有效地

增强肌肉有氧代谢能力，而有氧能力的增强有利于抗阻

训练发展肌力（图 1）。

抗阻训练过程中，肌肉有氧能力同样可以提升，而且

线粒体有氧代谢水平提高与肌肉肥大正向关联。有研究

表明，肌肉线粒体密度及其线粒体合成基因表达程度，与

抗阻训练后肌肉量和肥大水平呈正相关，抗阻训练经历

者重新进行抗阻训练，骨骼肌线粒体数量和肌肉量同步

增加更明显（Lee et al.，2018）。抗阻训练后，受试者肌肉

肥大增长幅度越强，线粒体数量密度越大，柠檬酸合成酶

活性越强（Roberts et al.，2018），研究提示抗阻训练也能

提高肌肉线粒体有氧氧化能力，有氧能力增强有利于放

大抗阻训练的效果

低氧抗阻训练中适度的“常压低氧”与高原环境剧烈

“低压低氧”对肌肉能量代谢影响不同。剧烈低氧（过低

氧浓度）引起肌肉产生大量低氧诱导因子，生成内源性线

粒体电子链抑制剂，减少乙酰辅酶 A 的生成，降低肌肉三

羧酸循环的氧耗量（Bargiela et al.，2018；Papandreou et

al.，2006；Yang et al.，2012）。Horscroft 等（2014）综述分

析发现，海拔 4 000～6 000 m 下长时间持续性低氧暴露，

人体或动物肌肉糖酵解增强，脂肪酸 β-氧化和氧化磷酸

化水平下降，提示肌肉线粒体有氧氧化能力降低。但这

种极端持续“低压低氧”暴露得出的结论不能推断于短时

间、平原环境下的低氧抗阻训练。低氧抗阻训练中承受

的适度低氧，可能使肌肉承受更明显的缺氧状态，发挥类

似耐力训练诱发的肌肉低氧状态，诱导肌肉有氧氧化能

力进一步增强。

图1 低氧抗阻训练提高肌肉肥大的分子机制

Figure 1. The Molecular Mechanism of Hypoxic Resistance Training Induced-muscle Hypertrophy
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目前有研究提示，适度低氧或低氧抗阻练习有提高肌

肉线粒体功能的效果。有研究发现，4 周常压低氧（10%

氧浓度）能提高大鼠比目鱼肌和左心室心肌有氧代谢能

力，线粒体呼吸功能提高（Ferri et al.，2018）；人体研究发

现，短周期高原暴露对骨骼肌线粒体呼吸能力无负面影

响（Jacobs et al.，2013）。还有研究发现，相比常氧抗阻训

练，8 周低氧抗阻训练增强人体最大摄氧量，且运动耐力

提高更显著（Ramos-Campo et al.，2018）。Groennebaek 等

（2018）通过肌肉活检发现，6 周血流阻断抗阻训练后，人

体肌肉线粒体合成信号及电子链呼吸功能提高，线粒体

呼吸控制率高于常氧抗阻训练组，脂肪酸分解信号增强。

低氧抗阻训练与血流阻断抗阻训练相似，可能比常氧抗

阻训练更有效提高人体肌肉有氧能力，这也是其更有效

促进肌肉力量增长的机制。

综上，低氧抗阻训练可能提高肌肉线粒体有氧氧化能

力。低氧抗阻训练氧浓度控制在 12%～16% 的范围，运动

员常穿插各类常氧训练内容，且居住于常氧环境，与发展

有氧水平的传统“低住高练”类似。“低住高练”使肌肉线

粒体产生良好适应，人体有氧代谢能力提升（Nagahisa et

al.，2016；Przyklenk et al.，2017），低氧抗阻训练可能也有

类似效果，有氧能力的提升促进肌细胞蛋白合成及肌力

增长。

4 结论与展望

低氧抗阻训练通常为人工模拟低氧环境下的抗阻训

练，低氧浓度在 12%～16%。相比常氧抗阻训练，一次性

练习中，中等强度涉及上下肢及躯干的抗阻练习，能高效

提高肌肉代谢产物的生成，提高血液合成类激素含量。

中长期训练中，相比常氧抗阻训练，5 周以上中等强度低

氧抗阻训练容易取得额外肌力增长效应。中等强度，非

力竭模式低氧抗阻训练能更有效提高肌肉肥大，促进肌

力增长。

针对前期研究现状，提出以下展望：1）长期低氧抗阻

训练的研究相对较少，有待继续考察不同运动强度、组间

歇和训练周期低氧抗阻训练的效果，以便针对特定运动

项目，制定出最佳训练计划；2）低氧抗阻训练模型开发不

足，例如血流阻断抗阻训练与低氧抗阻训练较为相似，

2 种训练可结合、交替进行，探究这种组合模式训练效果

的研究较少。如果能方便往返不同海拔地点，可探索自

然环境低氧抗阻训练的效果；3）前期相关研究受试对象

多为健康男性运动员，女性极少，而女性睾酮及生长激素

含量及分泌规律与男性存在区别，低氧抗阻训练是否也

能高效提高女性人群力量尚不明确；4）缺乏低氧抗阻训

练的机制研究，肌肉取材困难，如何优化低氧抗阻训练动

物模型，有待运动生物学领域继续探索。
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Review of Body Physiological Stress and Strength Adaptation Resulting from

Hypoxic Resistance Training

GAO Binghong1，ZHAO Yongcai2，FENG Lianshi3

1. College of Physical Education and Training, Shanghai University of Sport, Shanghai 200438, China;

2. College of Exercise and Health Sciences, Tianjin University of Sport, Tianjin 301617, China;
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Abstract: The application of hypoxic resistance training (HRT) in sports training has attracted lots of attention. A bout of HRT
induces body physiological stresses, and muscle undergoes adaptative remodeling upon long-term HRT. This study reviewed the
present HRT studies and compared the advantages between HRT and normoxic resistance training, and then the model of HRT was
classified, the alterations of metabolites, anabolic hormones, muscular strength, integrated electromyogram, perceived fatigue and
other variables were analyzed. This review also suggested the potential mechanisms of the training effects. Previous studies
indicated that resistance training experience had no impact on the efficacy of HRT. In the long-term training intervention, low and
moderate intensity HRT (12% to 16% oxygen concentration) increased strength significantly than that of normoxic resistance
training and the training period should be maintained at least 5 weeks. In one bout training model, moderate intensity HRT of upper
and lower limbs combination type may induce more body stresses and anabolic hormone secretion than normoxic resistance training.
Previous studies suggested that HRT has the potential advantage over normoxic resistance training regarding of the enhanced body
stresses and strength gains. In the future research, the exercise intensity, interval time, training period and biological mechanisms of
HRT should be investigated in order to improve HRT model and training effect.
Keywords: hypoxia; resistance training; strength training; skeletal muscle; altitude
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