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抗阻训练方案中诱导骨骼肌肥大的最佳训练量的研究进展*

孙嘉伟1，2 孟庆华1，2，4 鲍春雨2，3

不论年龄和性别，许多人都会做一些常规的抗阻训练

（resistance training，RT），因为它是维持和增加瘦体重以及

肌肉力量的最有效手段。但是，设计RT程序是一个复杂的

过程，需要对训练的变量和其关键原理有透彻的了解，这是

由 DeLorme[1]首次提出。Krieger[2]对训练变量进行了定义，

包含：肌肉动作，负荷和容量，运动选择和顺序安排[3]，休息时

间，重复速度和频率[4]。这些变量的不同组合会大幅影响RT

对骨骼肌的刺激深度，进而影响神经—肌肉的适应性和肌肉

—骨骼系统对训练的反应，因此对于何种训练量能诱导最大

程度的骨骼肌肥大是目前RT研究的热门领域。这对于竞技

健美运动、大众健身和以力量发展为主的运动项目而言，具

有较深刻的研究意义和参考价值。但是骨骼肌肥大受众多

变量因素的影响，除上述训练变量外，还有个体睡眠时间、每

日训练时间段[5]、营养摄入[6]、年龄、性别，以及有无训练经历

等影响因素，导致现今的众多试验还无法统一所有变量，孤

立地测验出某一单独变量对骨骼肌肥大的影响效果。在未

来的试验设计方案中，如何有效统一干扰变量是设计过程中

的一个重要问题。本篇对以往的相关试验进行了整理、分

析，尽可能的排除训练量以外的其他变量的干扰影响，并将

试验的数据、结论进行整合，以较为全面的视角对训练量与

骨骼肌肥大间的剂量反应关系进行阐述。

1 负荷强度

1.1 高负荷强度

RT是诱导骨骼肌肥大和增加力量的有效刺激手段，然

而决定骨骼肌肥大和力量的确切负荷强度仍是目前研究的

首要领域。当下较为普遍的建议是负荷强度较大，即70%—

85%1RM是诱导骨骼肌肥大最大化的前提条件[7]。并且现已

存有大量的试验为此论点提供了数据支持，如Holm等[8]对

12例未经训练的年轻男性进行为期12周，每周3次的膝关节

伸展训练。在训练过程中将两侧腿分别进行单独训练，并将

一半的受试者随机分配为优势腿负载低负荷（LL 15.5%

1RM，重复 36次），对侧腿负载高负荷（HL 70%1RM，重复 8

次），同时使另一半的受试者与上述分配持相反状态。在12

周的训练后，通过磁共振成像对比发现：HL组的股四头肌生

理横截面积（cross-sectional area，CSA）增长显著高于LL组

（P＜0.05），增长幅度分别为（8±1）%和（3±1）%。

1.2 低负荷强度

目前对较高负荷强度的RT可以诱导骨骼肌肥大一事

已是无可争议的[9]，但有学者发现低负荷强度的RT，同样可

以引起与高负荷强度相似效益的骨骼肌肥大反应。Jenkins

等[10]将26例男性随机分配至低负荷组（30%1RM；n=13）和高

负荷组（80%1RM；n=13）进行为期 6 周，每周 3 次的膝伸训

练，在每次训练中，两组均将动作进行至肌肉力竭，无法成功

完成下一次重复为止（repetitions to failure，RF）。通过在第

3周和第 6周的超声测量中发现；两组受试者腿部伸肌厚度

的增长幅度无显著性差异。Barcelos等[11]通过试验也发现：

在 20%1RM和 50%1RM的负荷强度下进行抗阻训练，两者

可以产生相似程度的骨骼肌肥大效应。持有相似观点的人

还有很多，如Schoenfeld等[12]为了比较低负荷强度和高负荷

强度与抗阻训练方案之间的关于力量和骨骼肌肥大变化关

系，对以往的相关文献进行检索，检索的时间截至 2017年 3

月，分别在 Pubmed、MEDLINE、Cochrane Library 和 Scopus

进行了搜索。检索策略为：(muscle hypertrophy)AND (mus-

cle strength) AND (skeletal muscle OR resistance training

OR cross- sectional area OR growth OR training intensity

OR training load OR high load OR low load OR muscle

fibers OR loading OR muscle thickness OR bodybuilding

OR fitness)。通过筛选，最终在 1RM（one-repetition maxi-

mum）方面的比较上囊括了包含在 14 篇研究中的 84 个 ES

（effect size），在肌肉肥大方面囊括了包含在 10篇研究中的

41个ES。通过数据分析，最终得出结论：在RM的增长上，

高负荷强度的平均ES显著高于低负荷（P=0.003）；在骨骼肌

肥大方面，两者之间没有显著区别。目前已有大量的试验数

据显示：在低负荷强度下，将动作进行至RF的训练模式（LL-

RF，repetitions to failure with high load)，可以产生与高负
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荷强度下相似的骨骼肌肥大效益[13]。此结论无疑引起了大

家的思考：何种负荷强度是诱导骨骼肌肥大的最大效率强

度。对此，作者将现有的相关试验进行搜集、整理，最终通过

比对后，将两种差异悬殊的负荷强度能产生相似效益的原因

总结如下。

1.2.1 训练量的差异：低负荷强度可产生与高负荷强度下相

似的骨骼肌肥大效应。但是执此观点的试验大多数是建立

在LL-RF训练量大于HL-RF的基础上。为了证明在相同训

练量的前提下，是否还会得此结论，Lasevicius等[14]对30例男

性进行了为期 12周，每周 2次的抗阻训练。在训练中，所有

受试者被要求一侧手臂和腿负载20%1RM的负荷强度，另一

侧肢端随机负载为 40%1RM、60%1RM、80%1RM的负荷强

度。在每次训练过程中，先以负荷为20%1RM的一侧肢端进

行肘屈和膝伸训练，每组动作均进行至无法成功完成下一次

重复为止。然后以此侧肢端的训练量匹配至对侧肢端。经

过 12周的训练后发现：负荷强度为 80%1RM的肢端在股外

侧肌CSA增长上显著大于20%1RM一侧。所有负荷强度的

肢端在力量增长上均显著区别于训练前，但20%1RM侧增长

幅度显著低于 80%1RM侧。Lasevicius认为：①在训练容量

相等的条件下，低强度和高强度的负荷都能增加肌肉的力量

和体积，然而在力量和肌肉横截面积的增长幅度方面，20%

1RM负荷的效果不如 80%1RM；②在最初的 6周训练内，研

究中的所有强度都可以增加无抗阻训练经验男性的力量。

Holm等[8]的试验结果也为此结论提供了支持。与Lasevicius

等持不同观点的是，Barcelos[11]发现：无论训练量如何变化，

在20%1RM—50%1RM的负荷区间内，只要在相同负荷强度

下，将每组训练动作进行至RF，骨骼肌的肥大和力量增长就

不会因为训练组数变化而产生显著性差异。他将47例无训

练经历的受试者随机分配为以下 5 组（负荷×组数）：20%

1RM×1组、20%RM×3组、50%RM×1组、50%RM×3组、对照

组。5组训练动作均进行至RF。在为期8周的膝伸训练后，

通过测量得出数据，股四头肌的 CSA 增长幅度分别为：

4.3%；3.8%；2.4%；1.5%；-0.7%。1RM 增长幅度分别为：

18.5%；21.6%；18.6%；26.8%；-1.7%。这意味着在不同负荷

强度下进行相同组数的RT中，以RF模式进行抗阻训练，低

负荷强度诱导的骨骼肌肥大效益大于高负荷强度。通过比

较训练量得知：20%1RM×1组＞50%RM×1组，20%RM×3组

＞50%RM×3组。显然此结果正面回应了前文在训练量方面

的观点：低负荷强度可产生与高负荷强度下相似的骨骼肌肥

大效应，这是建立在LL-RF训练量大于HL-RF的基础上；而

在相同负荷条件的RT-RF模式下，1组RT所诱导的骨骼肌肥

大效益大于 3组，这似乎是由于进行多组数的RF模式训练

所引发的训练过度导致。由此，Barcelos通过试验得出：以较

低的负荷强度进行抗阻训练，RF模式才是低负荷强度与高

负荷强度间产生骨骼肌肥大显著区别的主要原因。这也在

一定程度上证明：负荷强度和训练量不是影响诱导骨骼肌肥

大的决定性因素。

1.2.2 诱导不同类型的肌纤维肥大：人类的骨骼肌是由多种

具有不同功能的纤维组织构成[15]。这些功能各异的纤维交

织在一起来满足肌肉的各种特定功能需求。同时骨骼肌的

另一个特点就是通过改变其表现型来应对各种特定刺

激[16]。抗阻训练可以显著地改变骨骼肌的力量和体积。早

于1945年，DeLorme[1]在他的经典著作中曾提出，使用低重复

—高负荷的 RT 方案有利于增强肌肉力量和神经—肌肉控

制，而高重复—低负荷的训练方案则可以提高肌肉耐力。目

前检测骨骼肌肥大的方法众多，包括超声、磁共振成像和计

算机断层扫描等。与这些方法不同的是，肌肉活检取样也可

以用来评估骨骼肌肥大，并且肌肉活检取样可以区分肌纤维

的种类，如Ⅰ型肌纤维和Ⅱ型肌纤维。通常认为，通过阻力

训练，Ⅱ型肌纤维具有更高的肥大潜力[17]。但是，越来越多

的证据表明，诱导不同类型的肌纤维肥大对应不同的最佳负

荷区间。换而言之，可能以较高负荷强度（即≥60%1RM）进

行抗阻训练会导致Ⅱ型肌纤维的更大生长，而以较低负荷

（即<60%1RM）进行训练，可能会主要增加Ⅰ型肌纤维肥

大 [18]。Campos 等 [19]将 32 例年轻男性随机分为 3 个组，分别

是：低重复组（每个动作 4组，3—5RM间歇 3min）、中重复组

（每个动作3组，9—11RM，间歇2min）、高重复组（每个动作2

组，20—28RM，间歇 1min）和对照组，通过对受试者进行深

蹲、腿举和伸膝等腿部训练，比较在不同负荷和重复次数下

各组腿部的 1RM、肌肉耐力、肥大程度和肌纤维类型的变

化。在 8周的训练结束后通过检测发现：与其他组相比，高

重复组在腿举中的局部肌肉耐力改善最大：高重复组改善

94%，中重复组改善 10%，低重复组减少 20%、对照组减少

19%；在所有培训组中，纤维类型都发生了相同程度的转换，

被归类为Ⅱab型的纤维的百分比大约增加了两倍，而被归类

为“纯”Ⅱb型的纤维占比也随之减少；与高重复组相比，中低

重复组的RT方案产生的肥大效应更大。

值得注意的是，Ⅰ型和Ⅱ型肌纤维具有某些明显的特

征：Ⅱ型肌纤维具有比Ⅰ型肌纤维更快的钙离子流通速度、

更快的收缩速度和产生更多能量的能力[20]。另外，与Ⅱ型肌

纤维相比，Ⅰ型肌纤维具有更高的氧化能力和更高的疲劳阈

值。有证据表明，有氧运动，特别是长途自行车运动，会导致

Ⅰ型肌纤维肥大，但不会导致Ⅱ型肌纤维肥大，而且这种效

应与年龄无关[21]。这些发现是有氧运动所特有的。同时，持

续时间较长的活动，以及延长负载于激活肌肉上的负荷时

间，可能会导致 I型肌纤维肥大。因此，在阻力训练中，可以

假设需要更长的负载时间来刺激这些纤维的集中生长。Ne-

treba等[22]使用类似的方法，在 14例未受过训练的男性中观
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察到相同的结果。显然以LL-RF模式的动作训练前期，其已

经具备了有氧运动的特性。目前也有研究表明：具有高氧化

代谢性的肌纤维（即Ⅰ型肌纤维）也具有较高的蛋白质合成

能力[23]。这似乎也是低负荷强度能够诱导骨骼肌肥大的重

要因素之一。最近的证据也支持了这一观点，当在低负荷强

度下进行阻力训练时，Ⅰ型肌纤维优先肥大[24]。尽管对于Ⅰ
型肌纤维肥大，建议使用低负荷强度来获得更大的收益，但

如果负荷过低，则可能难以通过阻力训练来最大程度地提高

外周疲劳。Mackey等[25]的一项研究证明了这一结论。研究

人员采用方案之一：其中，低负荷组使用15%1RM的负荷强

度，训练10组，每组重复动作36次。尽管肌肉的负载时间很

长，但是该训练方案不足以在Ⅰ型和Ⅱ型肌纤维中诱发明显

的骨骼肌肥大效应。这也同样说明：骨骼肌的负载时间和负

荷强度，在两者共同影响下诱导了 I型肌纤维的肥大。综合

LL-RF 的特性以及Ⅰ型肌纤维的肥大反应条件，有理由相

信：LL-RF虽然诱导出同样的骨骼肌肥大效应，但其在诱导

肥大的肌纤维类型上与HL-RF所诱导的骨骼肌肥大有本质

上的不同。同时，骨骼肌的收缩方式对不同肌纤维也会产生

相应的影响。有试验表明：离心训练会导致Ⅱ型肌纤维先行

发生损伤[26]。等张收缩是抗阻训练过程中最为主要的收缩

方式，根据其收缩形式不同又可分为离心收缩与向心收缩。

与等长和等速相比较，其无需高昂的训练器材成本，对训练

条件要求较低，且个体可以进行自主训练，这使得等张训练

成为目前应用最为广泛的训练方案。向心收缩是目前抗阻

训练诱导骨骼肌肥大的最为基础的一环，与其相比，离心训

练反而是大众在训练过程中更容易忽略的环节，肌肉在离心

收缩时可产生远超向心收缩的力量[27]，但在产生最大离心收

缩力时，神经元会产生反向的抑制作用，以此保护肌腱不受

损伤。但是强烈的离心收缩仍会导致肌肉受损，其特点就是

肌肉酸痛、无力和肌内的糖原代谢发生改变[28]。这些信息显

示：离心训练会对骨骼肌产生更加强烈的刺激，并同时对肌

内代谢进行改变，由此来提高骨骼肌横截面积。所以，离心

收缩是骨骼肌肥大训练过程中不可或缺的环节。当个体在

进行重复抗阻训练时，向心与离心相结合，可以最大效率提

高骨骼肌的输出功率，提高肌肉应激代谢水平，以此促进诱

导骨骼肌肥大最大化。

1.2.3 内部负荷差异：内部负荷可以定义为个体在运动过程

中的生理和心理反应[29]。有人将不同负荷强度所导致的不

同反应差异进行研究。Martorelli[30]把 12例具有 1年以上训

练经历的男性随机分为 3组进行深蹲和卧推训练，3组分别

是：POW组（50%RM—5组—6次重复）、HPY组（75%RM—5

组—RF）和STR组（90%RM—5组—RF）。在每次的训练后

会对受试者进行测试，包括疲劳感调研、训练冲量（TRIMP）、

肌酸激酶（CK）、血乳酸浓度和血清皮质醇水平。试验统计

如下：训练量：HPY＞POW＞STR；负荷强度：STR＞HPY＞

POW；CK水平：HPY＞STR＞POW；训练冲量：STR＞POW；

皮质醇水平：HPY＞STR＞POW。Martorelli 发现在抗阻训

练的 24h 后，HPY 组血清 CK 提高 224%，STR 组提高 78%。

HYP 组和 STR 组都在运动后 24h 诱导了更大的 CK 释放

（HYP组大于STR组），而POW组却没有引起任何变化。这

个结果也表明POW组没有引起任何肌肉损伤。虽然POW

组在训练量上大于STR组，但是在内部应激反应上却远远低

于另外两组，包括训练疲劳度和训练冲量。同时应该注意的

是，皮质醇水平提高通常还伴随着生长激素释放的增加，这

也可能导致更大的内部反应[31]。此试验结果也证明了在低

负荷强度下，机体很难产生较高的内部负荷。相关的结果还

表明，高负荷强度的抗阻训练可以在Ⅱ型肌纤维中引发更高

的代谢应激反应[32]。因此，高负荷强度的训练方案可能会在

更大程度上刺激Ⅱ型肌纤维的合成代谢信号，从而导致更高

的Ⅱ型肌纤维肥大。同时，肌肉在进行低负荷强度的力竭训

练时，首先会募集低阈值的运动单位，当这些运动单位变得

疲劳时，则会依次募集更高阈值的运动单位。所以，在每组

训练的最后一刻，不同类型的肌纤维所产生的应激代谢反应

是可以进行比较的。

通过对相关的试验进行分析，最后可以得出：低负荷强

度下的抗阻训练确实可以诱导与高负荷强度下相似的骨骼

肌肥大效应。但是这种肥大反应是建立在更高的训练量和

Ⅰ型肌纤维肥大之上，并且LL-RF的RT模式在力量上的提

升要远远低于其在肌耐力的增长，所以从骨骼肌肥大最大化

角度考虑，这也可能会导致其诱导骨骼肌肥大的最大值低于

高负荷强度RT，而目前还未发现长期使用LL-RF模式的RT

试验。目前在各类的竞技体育项目中，以骨骼肌肥大程度作

为评判标准的仅有健美运动。反观众多体系的健美训练方

案中，目前还未发现哪种是以LL-RF模式为主体训练内容的

方案。分析其原因除了上述的观点外，这也可能是由于低负

荷强度的训练过程中，在参与收缩的主动肌里，表层肌肉做

功所占比例更高，这也导致深层肌肉无法得到充足的刺激进

而影响全身整体的围度发展。所以对于希望发展肌肉体积，

同时提高肌肉耐力的人群而言，可以将低强度的抗阻训练作

为首要考虑。而仅是以发展骨骼肌体积为目标的人群，从长

远角度来看还应需以高负荷强度作为抗阻训练的主体负

荷。对于老年和青少年，低负荷强度也可以作为提高神经—

肌肉控制的一种较为安全的手段，但是要避免将动作重复至

力竭，也就是LL-RF模式，这可能会导致训练过度等运动性

损伤的发生。

2 训练组数

Michels等[33]认为：运动诱导的骨骼肌肥大似乎更依赖
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于训练量。一次RT的训练量=组数×次数×负荷，而传统抗阻

训练的组数一般为3—5组。但是在肌肉力量的增加幅度上

有人提出，单一组数RT与多组数RT的增益效果相似，并无

明显差异[34]。Radaelli等[35]将27例无训练经历的老年妇女随

机分为单一组数（single set，SS）和多组数训练组（multiple

sets，MS）进行膝伸训练，通过为期6周，每周2次的抗阻训练

后发现：SS组与MS组膝伸1RM力量增长显著（P＜0.05），但

两组间无显著性差异（P＞0.05）。众所周知，神经—肌肉适

应是无训练经历的个体在 RT 早期肌肉增长力量的主要原

因[36]。未经训练的受试者的力量快速增长可以部分解释为：

未经训练的个体无法完全激活其肌肉，并且似乎存在无法立

即使用的功能储备。同时还有研究发现：未经训练的受试群

体在训练后会获得25%—30%的力量增益，而在经过训练的

人群中仅会获得2%—7%的增益量[37]。

流行的运动科学理论认为：通过精准操控RT的程序变

量，可以使肌肉—神经适应性得到最大程度上的提高[38]，训

练量就是其中最关键的变量之一。对于竞技健美运动员和

普通健身爱好者而言，骨骼肌肥大就是他们追求的训练目标

之一。目前已经有大量的试验能够证明：无训练经历的男

性，在诱导骨骼肌肥大方面，MS组显著优于SS组[34]。Ron-

nestad等[39]将未经训练的年轻男性随机分为2队，一队做1组

上身训练和3组下身训练，另一队则相反，做3组上身训练和

1组下身训练，以此来规避个体的遗传基因差异和饮食营养

以及睡眠恢复的干扰。两队在为期 11周，每周 3次的RT中

按照固定动作顺序分别执行：腿举，腿屈伸，腿弯举，坐姿推

胸，坐姿划船，阔腿肌下拉，肱二头肌弯举和肩部推举动作，

两队的负荷强度相似，均控制在 7RM—10RM，执行动作的

收缩方式为：爆发式的向心收缩以及2s—3s的离心收缩。训

练前进食蛋白棒，训练过程中有能量饮料供应。在 11周的

训练后测得：3L—1UB队（下身3组，上身1组）的大腿肌肉的

CSA 明显高于 1L—3UB 队（上身 3 组，下身 1 组）（P=0.01）；

在上斜方肌的CSA变化上，1L—3UB队和 3L—1UB队之间

没有显著性差异；两队上下身瘦体重的变化无显著差异。由

于该试验的执行动作顺序固定不变，且前3个动作均为腿部

动作，这也导致两队在腿部的训练上拥有最佳状态，包括能

量供应系统和最佳的神经兴奋性。所以这种差异可能是导

致斜方肌CSA变化上两组无显著差异的主要原因，同时在

训练的上身动作安排中，包括坐姿推胸、坐姿划船、肱二头肌

弯举和肩部推举，这些动作的主动肌群都不是上斜方肌，这

也可能导致最终的测量结果产生误差。所以实验人员在计

划训练方案上可能还需要考虑训练动作的主动肌群与测试

目标是否相一致，以及受试者在训练时的机体状态是否处于

最佳。

在过去，许多学者认为：每次训练中，所有人只做一组

训练动作即可，并且连续的做组无法获得进一步的收益。但

与之相反的是，在2010年，Krieger对每次训练做单一组数和

多组数的效应量差异进行Meta分析（囊括 55个ES，包含在

19个受试组和 8个研究中）。分析发现与单一组数相比，多

组数的训练与较大的ES关联更紧密（P=0.016）；在受过训练

和未经训练的受试者中，多组数训练组比单一组数在肌肉肥

大方面提升显著，同时分析数据发现，ES随训练组数的增加

而增加，增加趋势在4—6组间趋于平稳，这似乎表明训练组

数对肌肉肥大影响的ES在4—6组间达到最大化。但是由于

该分析中仅有2项研究涉及4—6组的训练，因此检测差异的

能力很低，无显著性差异[40]。与 Krieger 的分析结果相似的

是，在 2017年，Schoenfeld等为了比较不同训练组数对骨骼

肌肥大的影响，将 2014 年 12 月之前所有在 PubMed，Sports

Discus和CINAHL数据库发表的相关文章进行检索。搜索

的关键词组合如下：“muscle”“hypertrophy”“growth”“cross

sectional area”“fat free mass”“resistance training”“resis-

tance exercise”“multiple sets”“single sets”“volume”and

“dose response”。经过筛选，最终的分析囊括了 34 个受试

组，包含在 15个试验内。分析结果显示：作为连续变量，每

周的训练量与肌肉体积变化存在显著相关性，每增加一组训

练动作，ES的增益百分比就会增加0.37%[41]。但是也有研究

发现：对于未经训练的人群，无论是单一组数还是多组数训

练方案，在早期都会产生相似程度的骨骼肌肥大现象[42]。

不同性别、不同年龄的人群是否会对RT组数产生差异

性的骨骼肌肥大反应？目前已经有多篇试验对此进行了研

究。Cannon等[43]将15例年轻女性和16例老年女性随机分为

1S组（仅执行1组训练）和3S组（执行3组训练）进行为期10

周，每周 3 次的腿屈，腿伸训练。负荷强度为 50%—70%

1RM。每组动作重复 10次。在无饮食，睡眠等因素的干扰

下最终得出：①在中等强度负荷下，未经训练的年轻和老年

女性都无法通过 3组训练获得额外的肌肉—神经适应和力

量增长。②在肌肉力量和围度的增长上，老年人与青年人有

相似的增益效果并不受年龄和训练组数的影响。Radaelli

等 [35]的试验结论也与之相似：在未经训练的年老女性群体

中，肌肉质量和肌肉厚度的增长与单一组数和多组数RT间

无显著性差异（P＞0.05）。这似乎与女性血清睾酮浓度低于

男性，以及试验周期较短有关，使女性肌蛋白的低合成速率

无法在短期内产生更显著的肌肉增长。并且也有研究发现，

在训练的初期，对老年妇女使用多组训练方式并不能获得额

外的收益，甚至可能会产生负面影响[44]。

除了传统的单组和多组RT训练方案外，目前还流行有

其他模式的抗阻训练方案如：力竭时负荷递减方案（drop-

set，DS）和负荷递增次数递减方案（crescent pyramid，CP）

等。DS：在既定的负荷强度下进行肌肉训练直至力竭，然后
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立即降低负荷并再次执行尽可能多的次数来进行训练。这

些方案的操控均是建立在多组数RT的基础上对其负荷进行

调控。由于肌肉在做向心收缩直至力竭时，并非完全力竭，

而是能在较低负荷条件下继续产生收缩力。所以有些人认

为DS方案是一种更加有效的方法来使肌肉充分疲劳并提高

肌肉的适应能力，并且通过引起更多的运动单位疲劳来促进

肌肉生长[45]。因为DS方案使肌肉处于负荷状态下的时间加

长，导致局部缺血和应激代谢反应[46]，所以这也被认为是DS

方案诱导骨骼肌肥大的产生机制。Angleri等[47]在受试者腿

部分别应用了DS方案和传统RT方案，以此来比较两者对骨

骼肌肥大的反应差异，两方案在总训练量相等的条件下进

行。训练内容为腿举和腿伸动作，一侧腿执行 3—5组的传

统RT方案，组间歇为 2min。对侧腿则执行 2组DS方案，负

荷下降幅度为 20%1RM。两种方案初始负荷强度均为 75%

1RM，训练周期为 12周。结果显示传统RT组和DS组的股

四头肌 CSA 明显增加，但是在两组间对比却无显著差异。

Ozaki 等 [48]将 1 组 SDS（single drop-set，SDS）、3 组 80%1RM

负荷强度和 3组 30%1RM负荷强度下的肘屈肌CSA进行比

较，经过8周的训练后测量结果显示：3种方案均显著提高了

肘屈肌的CSA，但增长幅度在 3种方案间无明显差异。An-

gleri[47]也认为：与传统的恒定强度和容量的RT方案相比，DS

和CP方案不会更有效的提高肌肉力量和骨骼肌肥大以及在

结构上的改变。过度使用 DS 模式甚至可能会产生负面效

应。有学者发现随着反复的肌肉力竭训练，激素水平会产生

缓慢改变，如静息状态下，胰岛素生长因子-1和睾酮素浓度

降低[49]。在现阶段，连续调整负荷强度是目前较为常见的方

案设计手段，与常规的恒定负荷强度方案相比较，虽然这些

高阶方案会产生更显著的急性影响，但是最终都没有取得更

好的训练收益。

训练组数作为强度和重复次数的载体，对诱导骨骼肌

肥大，提高肌肉素质等方面起着关键作用，两者在剂量关系

上呈倒“U”趋势，过多或过少的训练组数都无法获得最佳的

训练效果，这对各运动项目的专业运动员而言尤为重要。从

目前的试验数据来看，4—5组的RT组数似乎是诱导骨骼肌

肥大的最佳阈值所在区间。但是由于个体差异的影响，这个

定量还需要每个人经过不断探索。

综上，根据目前的研究，不同负荷强度的抗阻训练均可

产生骨骼肌肥大现象。高负荷强度对于发展个体1RM力量

具有显著的优势，而低负荷强度则在发展肌肉耐力方面拥有

更佳表现，低负荷强度RT相比高负荷，其对机体内部的刺激

程度远低于高负荷RT，同时需要做出更大的训练量才可以

产生相似程度的肥大效应。缺少较长周期的试验，以及在各

训练方案中众多影响骨骼肌肥大的因素没有得到统一。
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