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研究背景：近代各項運動比賽規則改變，競賽趨向高節奏型態。運動員在比賽期間必

須具備更快速的恢復能力。過去研究發現運動負荷的適應與急性調節機制，是比賽勝

利的關鍵。短時間高強度運動負荷，運動員是否產生肌肉疲勞反應，取決於肌肉是否

儲存足夠之 ATP。在高氧與低氧研究上也發現不同的效果，目前低氧在運動上的應用

則以常壓低氧 (Normobaric hypoxia) 為主，其主要訓練目的也不再只提升競技能力，而

是以恢復再生 (Regeneration) 作為應用的目的。低氧與高氧的應用皆有不同的效果，對

於運動訓練也有不同的效益。因此本研究目的旨在探討運動間歇期應用不同氧氣濃度

是否對無氧代謝產生影響。方法：研究受試者為 5 名健康成人 (年齡 31±17 歲、身高

171±7 cm、體重 71±10 kg)。研究測試分為低氧 (O2-12.6%) 與高氧 (O2-70%) 兩項，運

動強應用 Wingate Test 方式設定，運動持續時間為 10s，共 2 次。每次間歇總時間 10 分

鐘，其中 7 分鐘呼吸低氧與高氧。研究數據收集包含乳酸 (La)、心跳率(HR)與測功儀

輸出功率 (Watt)。結果：分析顯示低氧 (Hypoxie) 應用乳酸 (La) 堆積濃度分別為 

5.07±1.01 mmol/l (Pre)、3.04±0.13 mmol/l (Post)，兩次平均值差異 -2.03 mmol/l (p>0.05)。

高氧 (Hyperoxie) 應用在 Pre 與 Post 平均值分別為 5.2±71.8、2.8±21.2 mmol/l，兩次差

異 -2.45 mmol/l (p>0.05) 。心跳率在兩次 (Pre、Post) 高氧 (Hyperoxie) 應用測試，平均

值差異 -6 min-1。在低氧應用則未呈現差異。結論：在本研究結果分析發現，運動間歇

期應用呼吸高濃度氧氣可以降低肌肉無氧代謝與體循環壓力；呼吸低氧可以增加力量

的輸出。訓練中建議可以使用低氧來增加運動負荷，比賽中則建議呼吸高氧降低身體

壓力。 
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問題背景 

在競賽與訓練，運動員都必需維持高競技的能力 (耐力、速度、力量)。除了高

競技能力的穩定，另一因素則在於運動員對運動負荷的適應與急性調節機制，才是比

賽勝利的關鍵 (Krüger et al., 2015)。過去 Mader (1998) & Newsholme et al. (1992) 研究發

現短時間高強度的運動負荷，運動員是否產生肌肉疲勞反應，取決於肌肉是否儲存足

夠之 ATP。另一因素則在於短時間的間歇產生 ATP 的恢復機制。因此，如何在短時間

內快速恢復也是值得探討的。過去研究發現運動後呼吸高濃度氧氣，可以提升恢復速

度 (Peeling & Andersson, 2011; White et al, 2013; Zinner et al., 2015)。另一研究也發現呼

吸高氧，可以加速血液乳酸的排除 (Maeda & Yasukouchi, 1997, 1998) 與磷酸肌酸 

(phosphocreatine, pCr) 再重組 (Haseler et al, 1999; Haseler et al, 1998) 。Plet et al. (1992) 

的研究證實運動後恢復期呼吸高濃度氧氣，乳酸排除速率比在常氧環境快。 

低氧在運動的應用，早在 1968 年墨西哥奧運之前已開始。過去皆著重在自然高

地 (Altitud) 的訓練。近代低氧在運動上的應用則以常壓低氧 (Normobaric hypoxia) 為主，

其主要訓練目的也不再只提升競技能力，而是以恢復再生 (Regeneration) 作為應用的目

的。在氧氣濃度 13-16%  (3500-2000 m) 的常壓低氧環境下進行運動訓練，將有效提升

運動員耐力與運動表現 (Bailey et al., 2000; Koistinen et al., 2000)。 

不論低氧或是高氧恢復，對於運動訓練皆是有益處的，但兩者之間是否有不同

的恢復效果目前較少的研究，期望本研究可以比較出兩者之間的差異。 

  



方法 

 

本研究實驗受試者為 5 名健康成人 (年齡 31.4±17.28 歲、身高 171.8±7.56cm、體

重 71.4±10.9 kg) 。研究測試以腳踏車測功儀運動進行個人最大負荷，運動範圍 2 次 10s 

(2x10s)。中間分別以低氧 (O2-12.6%) 與高氧 (O2-70 %) 於跑步機上進行動態恢復，跑步

機速度設定為 1.3 m/s 進行 7 min。生物參數收集包含心跳率 (HR)、乳酸 (La)，兩項 (低

氧、高氧) 研究測試間隔 24h (圖-1)。研究測試採用平衡次序法進行，所有數據以平均

數呈現，數據統計採用 t-Test 進行分析。 

 

圖-1:實驗流程圖 

 

 

 

 

 



結果分析與討論 

 

    低氧 (Hypoxie) 應用最大瓦特數分別為 727±137 Watt (Pre)、723±128 Watt (Post)，兩

次平均值差異 -4 Watt (p>0.05)。平均瓦特數分別為 655±131 Watt (Pre)、667±125Watt 

(Post)，兩次平均值差異 +12 Watt (p>0.05)。高氧 (Hyperoxie) 應用在 Pre 與 Post 平均值

分別為 735±140、728±137 Watt，兩次差異 -7 Watt (p>0.05) ,平均瓦特 (Watt) 別為

670±129 Watt (Pre)、672±127 Watt (Post)，兩次平均值差異 +2 Watt (p>0.05)(表一)。 

 

      表-1: 間歇期不同氧氣濃度腳踏車測功儀輸出功率 (PP) 與平均功率 (AVG) 

  Oxygen Pre  Post 

PP AVG  PP AVG 

Hypoxie 

Hyperoxie 

Diff. 

727±137 

735±140 

8 

655±131 

670±129 

15 

 723±128 

728±137 

5 

667±125 

672±127 

5 

 

    結果分析顯示低氧 (Hypoxie) 應用乳酸堆積濃度分別為 5.07±1.01 mmol/l (Pre)、

3.04±0.13 mmol/l (Post)，兩次平均值差異 -2.03 mmol/l (p>0.05)。高氧 (Hyperoxie) 應用

在 Pre 與 Post 平均值分別為 5.2±71.8、2.8±21.2 mmol/l，兩次差異 -2.45 mmol/l (p>0.05) 

(圖-2)。 
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圖-2: 間歇期不同氧氣濃度對運動負荷 (Post) 血液乳酸 (La) 堆積濃度之影響 

 

研究數據分析發現，在間歇期呼吸低氧與高氧對第二次 (Post) 的輸出功率平均

值均呈現上昇 (表-1)。其中低氧應用呈現比較高的效果。這種現象顯示受試者的肌肉

缺氧速度下降能夠穩定維持肌肉伸縮循環。這種生理調節反應可能與上述文獻提到在

運動期間呼吸低濃度氧氣，會誘發交感神經活性。並調節心肺壓力的感受性 ，藉此提

升在常氧環境下的心肺功能表現 (Katayama et al., 2016) 。本研究另一發現，在 Post 的

運動後血液乳酸 (La) 堆積濃度，也呈現下降現象 (圖-2)。這種反應，可能與過去研究

發現的運動效果有關。運動員具備比一般人高的粒線體與微血管數量 (Hollmann et al., 

1982)。因此，運動間歇期呼吸低氧或高氧皆能夠產生肌肉無氧代謝機制的調節。 

另一研究發現呼吸高氧， 可以提高動脈內氧氣的壓力 (PaO2 ) ，提升神經、心肺系統

與能量代謝功能，特別是增加細胞內 HCO3，降低 H+ 濃度。這個路徑將影響無氧能量

代謝的機轉，減少乳酸的形成與穩定 pH 值 (Sperlich et al., 2017) 。在本研究應用高氧

也呈現比較低的乳酸堆積濃度 (圖-2) 反應，可能與上述文獻產生相同的生理機制有

關。 
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 圖-3: 間歇期不同氧氣濃度對運動負荷 (Post) 心跳率 (HR) 之影響 

 

心跳率在兩次 (Pre、Post) 高氧 (Hyperoxie) 應用測試，平均值差異 -6 min-1。在低氧應

用則未差異 (圖-3)。 

在高強度間歇運動中間歇期呼吸高濃度氧氣 (O2-97%) ，顯示可以降低肌肉無氧

代謝壓力與心跳率 (Jang,2003)。本研究的 Post 呼吸高氧後運動測試，也呈現心跳率下

降的反應 (圖-3)。但是，在間歇期呼吸低氧心跳率則未呈現差異 (圖-3)。這種生理反應，

可能在於呼吸低氧期間增加去甲腎上腺素 (Adrenaline)有關，增加交感神經的活性，提

高心臟壓縮的頻率。在 Rostrup (2002) 低氧相關研究發現去甲腎上腺素對心跳率產生影

響。運動過程中、運動後恢復期吸入高濃度的氧氣，會使壓力荷爾蒙皮質醇濃度顯著

低於常氧與低氧環境(Struder et al., 1996)。  

 

Elbel et al. (1961) 發現運動後吸入高濃度氧氣後，使交感神經的活動被抑制，因

此心跳率呈現下降較快，與本實驗結果相符。Kontos et al.(1967)、Vogel & Harris(1967)



所提出急性的低氧環境下不論是安靜或是在強度負荷下都會增加心跳率；Sheffied & 

Heimbach(1996)研究指出以不同高度對於人體生理反應，在低氧環境下呼吸率、心跳

率以及心輸出量提高之症狀產生。 

Struder et al.(1996) 研究指出運動過程中與運動後恢復期吸入高濃度的氧氣，會使壓力

荷爾蒙皮質醇濃度顯著低於常氧與低氧環境與本實驗結果相符。Kontos et al.(1967)、

Vogel & Harris(1967)所提出急性的低氧環境下不論是安靜或是在強度負荷都會增加心

跳率，較高的高度會產生較高的心跳率， 

 

結論 

在本研究結果分析發現，運動間歇期應用呼吸高濃度氧氣可以降低肌肉無氧代

謝與體循環壓力；呼吸低氧可以增加力量的輸出。訓練中建議可以使用低氧來增加運

動負荷，比賽中則建議呼吸高氧降低身體壓力。 
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