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摘 要院 现代社会生活方式的改变袁给人类健康带来极大的威胁遥 通过增加日常体

力活动量渊约占总能量消耗量的 20%冤袁可以有效减少和控制慢性非传染性疾病的发

生和发展袁减轻社会医疗负担遥 便携式遥测气体代谢仪可测量自由状态下的体力活

动量袁因而被广泛应用于智能手机尧可穿戴和虚拟现实设备的开发和应用袁以及竞技

体育科研等健康促进领域的研究袁目前对便携式遥测气体代谢仪准确的使用范围知

之不深遥本文对常见的几种便携式遥测气体代谢仪渊包括院Cosmed K4b2尧Metamax 3B/
VmaxST尧Oxycon Mobile尧VO2000冤在不同环境尧不同条件下测量的信度和效度及其核

心指标 VO2尧VCO2 和 VE 进行分析袁以期为相关的研究和应用提供参考遥
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The changes of lifestyle in modern society bring great threat to human health. Enhancing

the level of physical activity (PA), which usually accounts for 20% of the total energy expenditure, can

effectively decrease and control the occurrence of chronic non-infectious diseases and reduce the bur-

den of social medical service. Portable telemetric gas metabolic systems can assess PA in free state. It

has been applied to health promotion researches, the development and application of smart phones,

wearable devices and visual reality equipment as well as competitive sports researches. However, peo-

ple do not understand much about the correct use of the systems. The paper focuses on the reliability

and validity of several portable telemetric gas metabolic systems, including Cosmed K4b2, Metamax

3B/VmaxST, Oxycon Mobile and VO2000, at different environments and conditions, especially the

core indexes of VO2, VCO2 and VE, so as to provide reference for the relative research and application.

portable telemetric gas metabolic system; assessment of physical activity(PA); core mea-

surement index; reliability; validity
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常见便携式遥测气体代谢仪核心测量指标的信度和
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现代社会的不断进步和科技的飞速发展袁 不断

地改变着人类的生活方式遥 人们的饮食摄入量不变

或增加袁而体力活动量在迅速减少 [1, 2]遥 这种生活方

式的改变袁与肥胖[3]尧代谢综合征[4, 5]尧2 型糖尿病 [6, 7]尧
心血管疾病 [8]等慢性非传染性疾病的发生和发展密

切相关遥

便携式遥测气体代谢仪的出现袁 克服了自由状

态下的体力活动量评价难的问题袁 被广泛应用于体

力活动相关领域的研究袁如智能手机尧可穿戴和虚拟

现实设备的开发和应用袁竞技体育科研等遥但这些设

备测量是否准确 钥 特别是其核心指标 院 摄氧量

渊VO2冤尧二氧化碳产生量渊VCO2冤和通气量渊VE冤测量
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便携式遥测气体代谢仪的出现袁 使得更为自由

活动状态下的体力活动能量消耗量测试成为现实遥
这些便携式遥测气体代谢仪测量是否准确袁 需要对

其核心指标要要要VO2尧VCO2 和 VE 的测量信度和效

度进行分析遥
信度渊Reliability冤分析反映气体代谢仪的重复测

量的一致性袁 研究往往采用模拟设备重复进行不同

流速的特定气体交换或采用同一批受试者进行不同

形式尧不同强度的重复运动测试遥 效度渊Validity冤分
析对气体代谢仪的测量值与模拟值或 野金标准冶DB

方法测量值进行分析袁评价测量的有效性遥常采用相

关分析袁Bland-Altman 散点分析[17]等袁用相关系数渊Cor-

relation Coefficient冤r尧 变异系数 渊Coefficient of Vari-

ance, CV冤尧 标准误 渊Standard Error of Measurement,

SEM, 或 Tipical Error of Measurement, TEM冤 [18] 等指

标进行评价遥
变异系数 渊CV冤＝重量测量的标准差 / 重复测

量的均值伊100%

SEM=TEM= 滓
n姨 TEM%=TEM/ 均值

Cosmed K4b2便携式遥测气体代谢仪 渊意大利袁
Cosmed 公司冤 是在 K4 系统的基础上发展的一种气

体代谢系统遥目前袁关于这套系统测量信度和效度的

研究比较多袁具体研究情况见表 2遥
信度方面的研究多集中于安静状态袁 不同步行

的信度和效度如何钥 对于设备的应用范围及使用限

制具有很强的指导作用遥本文就这些问题进行分析袁
以期为相关研究和应用提供参考遥

便携式遥测气体代谢仪是基于间接测热法渊Indi-

rect Calorimetry冤发展起来的设备 [9]遥 最初袁研究人员

用道格拉斯气袋渊Douglas bag冤袁收集受试者经过三通

单向阀的呼出气体袁每隔一段时间渊30 s 或 1 min冤更
换一个气袋袁整个测试过程约需要几十个气袋遥气体

收集完成后袁 使用化学分析法分析气袋中的 O2 和

CO2 的浓度袁以及气体体积袁得出受试者单位时间内

O2 的消耗量和 CO2 的生成量袁并计算呼吸商渊Respi-

ratory Quotient袁RQ冤尧 能量消耗量 渊Energy Expendi-

ture袁EE冤等遥 这就是道格拉斯气袋法渊Dogalas Bag

method袁DB 法冤袁它也被誉为气体代谢测试的野金标

准冶渊gold standard冤[10-13]袁常被用于评判新的气体代谢

设备测量的效度[14]遥
由于 DB 法测试整个过程缓慢而且非常繁琐袁

且设备体积大袁难于携带袁短时间内气体在多氏袋内

无法均匀混合袁使其应用受到限制[15]遥 20 世纪末袁伴
随电子技术尧 高速传感器技术的发展和计算机的应

用袁测试技术有了大飞跃袁人们提出呼出气的动态混

合概念袁即混合仓渊Mixing Chamber冤法袁在测试的同

时便可得到了气体代谢的数据遥 混合仓法比较符合

道格拉斯气袋法的基本原理袁 适用于稳态负荷的测

试 [16]袁但由于数据动态性能差袁反映迟钝袁该方法不

适用于短时间快速精确的测量遥
随后出现了更为及时的 breath-by-breath 方法袁

即分析每一口呼出气的 VE尧O2 和 CO2 浓度袁 使 VO2

的测试成为一个快速尧精确尧动态测试遥 无线传输技

术的应用袁使气体代谢测试突破了以前测试只能在

跑台或功率车上进行袁它可以测试自由活动状态下

的气体代谢状况袁 这就是便携式遥测气体代谢仪遥
目前袁 市场上常见的设备有 Cosmed K4b2尧Metamax

3B/VmaxST尧Oxycon Mobile尧VO2000 等袁 其参数如

表 1 所示遥

表 1 常见便携式遥测气体代谢分析仪基本参数

注院ND 红外: nondispersive infrared曰BXB=breath-by-breath曰 spir=spirometry袁 肺活量测定法曰ECG= 心电图曰PTM: Pneumota-

chometer, 层流压差式流量传感器遥

传感器 
制造商 型号 

流量计 O2 CO2 
功能选项 

Cosmed K4b2 数字涡轮 电化学 ND 红外 BXB, spir, ECG 

Cortex Metamax 3B 数字涡轮 电化学 ND 红外 BXB, spir, I-ECG 

Sensormedics VmaxST 数字涡轮 电化学 ND 红外 BXB, spir, I-ECG 

Jaeger Oxycon mobile 数字涡轮 电化学 Thermal conductivity BXB, ECG, Heart Rate monitoring, SpO2 

Medical Graphics VO2000 PTM 电化学 ND 红外 BXB 

Aerosport VO2000 PTM 电化学 ND 红外 BXB 
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性

质 

研究者 

（年份） 

研究对象 

（人数） 
研究方法 研究结果 研究结论 

VO2: p＞0.05, CV=10.12(3.78~15.54), r=0.17~0.81. 

VCO2: p＜0.05, CV=11.57(3.81~19.02), 

r=0.34~0.81. 

张磊等[19] 

（2003） 

健康男性 

大学生 

（N=10） 

静卧状态，每次气体交换 5min，重

复 5 次，每次间隔 30min。 

VE: p＞0.05, CV=8.38(2.25~15.68), r=0.62~0.93. 

静息状态下，重测信度较好。

（以 CV 小于 10%为标准） 

相对 VO2: r=0.90(0.79~0.95, 95%CI)；绝对 VO2: 

r=0.93(0.86~0.97, 95%CI). 

VCO2: r=0.93(0.86~0.97, 95%CI). 

Stookey 等[20] 

（2013） 

轻度中风 

幸存者 

（N=23, 11 

男，12 女） 

6 min 步行测试（6-minute walk, 

6MW），重复 2 次。 

VE: r=0.95(0.89~0.98, 95%CI). 

r 均高于 0.85，重测信度较

高。 

安静：VO2: CV=7.3,  r=0.43(-0.41~0.77, 95%CI), 

SEM=0.32. 
Darter 等[21] 

（2013） 

受试者 

（N=22，11 

男，11 女） 

安静和 6 个不同速度步行（由

0.71~1.65m/s，或 2.556~5.94km/h），

重复 2 次。 

步行：VO2: CV=2.0~2.6, r=0.85~0.96 

SEM=0.27~0.46; VE: CV=2.0~2.6, r=0.84~0.93; 

SEM=0.01. 

r 均高于 0.85，重测信度较

高。 

Keefer 等[22] 

（2013） 

成 年受试

者 

（N=13） 

不同条件下（便携式设备固定在身

上、固定在体外、固定在体外并倾

斜 60~90°、固定于体外并模拟垂

直颠簸 0~6.25cm）在跑台上步行

5min，速度为 1.8m/s 或 6.48km/h，

重复 3 次，第 1 次为适应。 

VO2: CV=2.7~3.8. 
设备在不同状态下，重测信

度高。 

步行：VO2和 VCO2: r=0.91(0.72~0.97, 95%CI). 重测信度高(r≥0.9)。 

上楼梯：VO2: r=0.82（0.6~0.93, 95%CI），VCO2: 

r=0.73（0.44~0.88, 95%CI）。 

中等的重测信度(r≥0.7, 且r

＜0.9)。 
Veluswamy 

等[23]（2015） 

受试者 

（N=12~20） 

步行(500m)，上楼梯和下楼梯（4

层，15cm×96 个台阶），重复 2 次，

中间间歇 7~10min。 下楼梯：VO2: r=0.67（0.33~0.85, 95%CI），VCO2: 

r=0.51（0.1~0.77, 95%CI）。 
重测信度较差(r＜0.7)。 

慢跑:VO2: r=0.85, TEM=0.14, TEM%=4.17; VCO2: 

r=0.81, TEM=0.13, TEM%=4.26; VE: r=0.88, 

TEM=3.39, TEM%=4.21。 

重测信度高。(TEM%＜5%) 

快速跑 :VO2: r=0.87, TEM=0.19, TEM%=4.01; 

VCO2: r=0.72, TEM=0.26, TEM%=5.58; VE: 

r=0.78, TEM=6.53, TEM%=5.14。 

重测信度较高。 

信

度

分

析

研

究 

Duffield 等[24]

（2004） 

男 性受试

者（N=12） 

慢跑（easy run）、快速跑（hard run）、

冲刺跑（sprint） 

冲刺跑 :VE: r=0.53, TEM=0.42, TEM%=12.06; 

VCO2: r=0.68, TEM=0.31, TEM%=10.87; VE: 

r=0.58, TEM=9.80, TEM%=10.37。 

重测信度中等。 (TEM%: 

5%~10%) 

刘健敏等 [25]

（2010） 

青 年学生

（N=12） 

静息状态、中等强度（跑台坡度

10%，速度 2.7km/h）、高等强度（跑

台坡度 10%，速度 5.8km/h） 

VCO2在高等强度时，低于 DB 法（P＜0.05＝，

其它情况下，VO2和 VCO2与 DB 法测试没有显著

性差异。 

良好的测量准确性。 

VO2 在安静和 250W 时，两种方法没有显著性差

异；在 50、100、150、200W 时，K4 b2系统略高

于 DB 法(P<0.05)，均值差异小于 0.1L/min，或

9.6%~3.0%。 

效

度

分

析

研

究 

Mclaughlin 

JE 等[16] 

（2001） 

受 试 者

（N=10） 

功率自行车（50、100、150、200、

250W） 
VE和 CO2从安静到 150W 略高于 DB 法，但没有

显著性差异，在 200W 和 250W 时，K4b2系统的

测量值低于 DB 法。 

在一个较大运动强度范围

里，核心指标 VO2的测量值

是可接受的。 

 

和跑步速度袁 上尧 下楼梯等遥 以 CV 值＜ 10%[40]袁或
r＞ 0.85袁或 TEM%＜ 5%做为评判标准袁多数的研究

认为 K4b2 在规律尧 强度较低的运动时有较好的信

度袁但其在安静尧上楼梯尧大强度运动渊1 min 冲刺

跑冤下袁重复测量的一致性中等遥其中袁安静时可能与

其通气量较小有关曰下楼梯时重测信度差袁原因可能

是未采用定频节奏袁而是采用自我控制节奏遥建议应

用 K4b2 开展其它体力活动状态下的重复测量信度

研究遥
效度方面的研究较少袁仅有步行尧跑尧功率自行

车状态下的测量效度研究袁但有限的研究提示袁K4b2

的 VO2 的测量效度尚可袁 而 VCO2 在大强度时可能

存在低估的现象袁 仍需更多气体代谢仪在大强度运

动和不同体力活动状态下的测量效度研究遥
表 2 Cosmed K4b2 气体代谢仪测量的信度和效度研究
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Metamax 3B渊德国袁Cortex冤是德国 CORTEX Bio-

physik 公司 1999 年研制的产品袁是基于 Metalyzer 3B

发展的便携遥测气体代谢仪遥 2001 年时袁该公司为

美国 Sensormedics 公司生产的 Metamax 3B袁 在市场

上的商品名为 VmaxST遥
对于这套系统的信度和效度的研究多针对于

VmaxST 气体代谢仪遥 VmaxST 气体代谢仪与 Meta-

max 3B 气体代谢仪的区别在于 VmaxST 气体代谢

仪采用的软件版本为 Metasoft 1.0袁 而后继的 Meta-

max 3B 气体代谢仪采用的是更新的软件版本渊新的

已到 Metasoft 3.9.7冤遥有关这套系统信度和效度分析

方面的研究较多袁具体研究情况见表 3遥
信度方面的研究多采用模拟气体交换设备袁以

TEM%＜ 3%[26]为测量信度高的标准袁多数研究结果

Metamax 3B/VmaxST 重复测量的一致程度高遥 而人

体进行不同速度的步行和跑步时袁CV 升高袁特别是

VCO2 的 CV 超过了 10%袁提示 VmaxST 在大强运动

渊跑步速度 9.65 km/h冤时袁其信度略差遥 未见 Meta-

max 3B 人体的重复测量信度的研究袁建议对软件升

级后气体代谢仪的信度进行研究袁特别是人体研究遥
效度方面的研究袁早期版本的 VmaxST VCO2 的

测量值存在低估现象袁而新版本 Metamax 3B 在进行

较大强度运动时袁则存在高估的问题袁特别是 VCO2

的测量值袁 这会造成体力活动量被高估或有氧供能

比例增加的现象袁 对于某一特定运动项目能量供应

特征的研究袁可能带来较大的误差袁因而袁在应用时

需考虑其准确的测试范围遥但由于 Metamax 3B 具有

较好的信度袁 对于同一个体前后的测量数据还是可

以进行对比分析遥
表 3 Metamax 3B/VmaxST 气体代谢仪核心指标测量的信度和效度研究

性

质 
研究者 

（年份） 
设备 

研究 

对象 

（人数） 

研究方法 研究结果 研究结论 

Prieur 

等[27] 

 (2003) 

Vmax

ST 
－ 

GESS 模拟气体交换 20min，通气量为

80L/min。吸入气体为 20℃的周围空

气，呼出气体为 30℃，水蒸汽饱和且

已知O2、CO2浓度的气体，重复模拟

运动稳态时的气体交换 6 次。 

仅第13 min末的30s 的VCO2显著高于第

1 min末（P＜0.05，其余各指标VO2、VCO2

和 VE 各时间点的测量值没有差异。VO2

的 CV=（0.79±0.91）%， VCO2 的 CV=

（ 1.61±1.34 ） % ，  VE 的   CV ＝

（0.19±0.08）%。 

测量稳定可靠。 

Perkin 

CD 等[28] 

（2002） 

Vmax

ST 

受 试 者

（N=30，

15 男，15

女） 

跑台上重复运动负荷实验（步行：

3mph, 0%; 3.5mph, 5%; 跑 6mph, 0%,

然后以每分钟递增 2.5%坡度直至力

竭） 

VO2: r=0.97~0.99(0.94~1, 95%CI),  

SEM=0.03~0.08L/min 

VmaxST 系统具有很好的重复测

量信度和较低的测量误差。 

Blessing

er J 等[29] 

（2009） 

Vmax

ST 

受 试 者

（N=41） 

3 个步行速度（53.6m/min、80.5m/min、

107.3m/min，或约 3.2km/h、4.8km/h、

6.4km/h ） 和 一 个 跑 步 速 度

（160.9m/min 或 9.65km/h） 

系统测试不同速度的 VE和VO2的CV为

5.2%~7.6%，r=0.77~0.92。不同速度的

VCO2的 CV为 10%~12%，r=0.70~0.81。 

VmaxST在 VO2小于2.2L/min的

运动强度，即相当于 75% VO2max

强度范围内的测试 VE、VO2具有

较好的信度，而测量 VCO2 的信

度则要差一些。 

Vogler 

AJ 等[30] 

（2010） 

Meta

max 

3B 

－ 

Calibrator 模拟生理范围气体交换，已

知 气 体 成 分 不 同 通 气 量

（50~240L/min），共 5 组，重复测量

2 次。 

VO2重复测试误差-4.2~1.7%，VCO2重复

测试误差-2.0%~1.4%，VE 重复测试误差

-0.7%~0.2%，差异均小于 2%~3%。 

具有很好的重复测量信度。 

信

度

分

析

研

究 

Macfarla

ne D 等 

（2012） 

Meta

max 

3B 

－ GESV模拟不同呼吸频率的气体交换 
两次测量的VE，VO2，VCO2差异小于2%，

TEM%小于 1.5%。 

小于澳大利亚运动委员会 TEM%

小于 3%的标准，因而认为其具有

较高的重测信度。 

 

[26]
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Oxycon Mobile 是德国耶格渊Jaeger冤公司的产品袁
其便携式遥测气体代谢仪共有 Oxycon Mobile I 和 II

两代产品遥有关设备测量信度和效度的文章较少袁未见

信度方面研究袁但其测量的稳定性较高袁在模拟有不同

方向风尧不同低温高湿[渊12依2冤益袁渊86依7冤%曰渊5依4冤益袁
渊69依16.5冤%冤条件下]袁至少可以稳定测试 45 min[31]遥

效度方面袁Rosdahl H 等对 I 和 II 代 Oxycon Mo-

bile 气体代谢仪分别与 DB 法进行了的效度分析 [32]遥
结果显示袁Oxycon Mobile I 在次极量强度渊40%~60%

VO2max冤时袁VO2 和 VCO2 分别比 DB 法高 6%~14%和

5%~9%袁 而达到最大摄氧量时袁Oxycon Mobile I 测

量值又比 DB 法低 袁VO2 和 VCO2 分别低 4.1% 和

2.8%遥 Oxycon Mobile II 在 VE 为 1~5.5 L/min 时袁测
量的准确性较高袁而 VCO2 比 DB 法高估了 3%~7%遥

两代产品的 VE 在次极量强度时较为准确袁而在最大

摄氧量时袁约低估了 4%~8%遥 总体而言袁测量效度 II

代优于 I 代袁 但还需要有更多的研究对其效度进行

分析遥

VO2000 气体代谢仪是美国 Medical Graphics 的

产品袁 这套系统与 Aerosport 的 VO2000 系统为同一

系统遥 关于这套系统核心测量指标的信度和效度研

究很少遥
信度方面袁Crouter SE 等袁对 10 名成年男性受试

者两次安静尧50 W尧100 W尧150 W尧200 W尧250 W的

功率自行车实验袁 整个实验过程持续 10~12 min袁研
究采用交叉设计袁 先随机选择 5 名受试者在实验的

前半段用 VO2000 系统袁 实验后半段用 DB 法进行

续表 3

Brehm 

MA 

等[10] 

（2004） 

Vmax

ST 

患 有 运

动 障 碍

症 的 病

人

（N=10） 

安静、80W 功率自行车试验（交叉实

验设计） 

安静和运动状态下，两种方法所测的 VO2

均有差异(P<0.05)，但差值很小，小于 3%， 

VE 在安静状态下，有所差异(P<0.05)，

VCO2在两种状态下，均无显著性差异。 

VO2测量具有很好的效度。 

Vmax

ST 
－ 

GESS 重复模拟递增负荷气体交换(通

气量 0.3~5.6L/min，气体成份不变)7

次，每 2min 递增一级，共进行 24min。 

与 模 拟 值 相 比 ， VO2 低

8±2.3%(-12.6%~-3.4%，P＜0.01)： VCO2

低 4.6±3.7%（-12.0%~2.8%，P＜0.01＝；

VE没有显著性差异（-0.7±2.0）%。VO2、

VCO2 和 VE 与模拟值的相关系数分别为

0.999、0.996、0.999。 

VmaxST VO2 约低估 8%，VCO2

约低估 4.6%。 

Prieur 

等[27] 

(2003) 

Vmax

ST 

成 年 受

试 者

（N=11） 

递增负荷跑台实验，每一级 3~4min，

中间隔开 1min，DB 法收集每一级最

后 30s 气体。 

与 DB 法 相 比 ， VO2 低 0.5%

（ -14.3%~13.3% ）； VCO2 低 6.3%

（ -20.9%~8.3% ）；  VE 低 9.9%

（-25.5%~5.7%），两种测试方法各指标均

没有显著性差异。VO2、VCO2 和 VE 与

DB 法的相关系数分别为为 0.916、0.933、

0.961。 

而在真实的人体实验中，测量的

偏差变小了，但测量值的波动性

增加。 

Macfarla

ne D 

等[26]

（2012） 

Meta

max 

3B 

受 试 者

（N=8） 

安静(10min)、中等和大强度的功率自

行车运动 

中等和大强度自行车运动时，VO2，VCO2

的 TEM%约高于 DB 法 10%~17% 

Metamax 3B 系统的测量存在高

估的现象，效度不佳。 

Meta

max 

3B 

－ 

Calibrator 模拟生理范围气体交换，已

知 气 体 成 分 不 同 通 气 量

（50~240L/min），共 5 组。 

与模拟值相比，VO2 差值小于 0.2L/min

（-3.0%~7.8%），VE 差值小于 6.15L/min

（ 2.5%~4.0% ），  VCO2 差 值 略 大

（-0.8%~10.2%）。 

并不十分精确，但可满足体力活

量测量需要。 

 

 

 

 

 

 

效

度

分

析

研

究 

Vogler 

AJ 等[30]

（2010） Meta

max 

3B 

赛 艇 运

动 员

（N=8，6

男，2 女） 

用赛艇测功仪，进行 4 个不同强度负

荷划浆（60%、70%、80%、90%最大

输出），每组 4min，组间间歇 1 民，

以及最大速度划浆 4min，开始前休息

5min。 

与 DB 法相比，VO2 差值小于 0.16L/min

（2.8%~4.1%），VCO2差值小于 0.32L/min

（6.1%~7.7%），VE 差值小于 3.22L/min

（0.5%~4.9%）。 

Metamax 3B 系统存在高估的现

象，特别是 VCO2。 
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测试袁第二次测试袁将测试系统反过来进行 [12]遥 结果

显示袁VO2000 系统 VE 较为接近袁CV 在 7.3~8.8%曰
VO2 和 VCO2 的 CV 为 14.2%~15.8%袁 而 DB 法的

CV 为 5.3%~6.0%袁因而认为 VO2000 系统的重复测

量信度较 DB 法差遥 同样袁若以 CV＜ 10%做为评判

标准的话[40]袁这套系统的测量信度和效度不甚理想遥
效 度 方 面 袁Crouter SE 等 在 同 一 个 实 验 中 袁

VO2000 系统测得的 VE袁 在 50~100 W 时与 DB 法有

显著性差异渊P<0.05冤袁VO2 在安静和 100~250 W 时都

高于 DB 法渊P<0.05冤袁VCO2 在安静和 200~250 W 时袁
与 DB 法有显著性差异袁该系统测量效度较差[12]遥

对常见的几套便携式遥测气体代谢仪的测量信

度和效度分析袁 结果表明袁 在运动强度不是特别大

时袁 这几套便携式遥测气体代谢仪的核心指标 VE尧
VO2尧VCO2 测量的信度和效度较好遥 而当运动强度

较大时袁测量的信度和效度不够理想遥 其原因袁一方

面可能是部分研究设计造成的袁如院在较大运动强度

阶段袁运动时间较短袁运动未达到稳态曰另一方面袁运
动强度较大时袁呼出气中的湿度较大袁且可能呼出口

水袁增加了涡轮扇片的转动摩擦力袁导致 VE 测量不

准确袁进而引起 VO2尧VCO2 测量的误差遥
另外袁在采用便携式气体代谢仪渊也是基于间接

测热法冤去评价体力活动量时袁需要注意便携式气体

代谢仪的能量消耗量公式是基于两个假设遥 第一个

假设是院呼吸交换率渊RER冤等同于 RQ遥当进行中尧低
等强度运动时袁机体内的能源物质完全有氧氧化袁此
时 RER 相当于 RQ遥而当进行较大强度运动时袁出现

乳酸堆积袁血液中 H+ 浓度升高袁会与碳酸氢盐池中

的 [HCO3-]中和袁释放 CO2袁会使得 RER>RQ袁就造成

碳水化合物参与供能被高估袁脂肪参与供能被低估遥
因此 袁Jeukendrup AE 等认为 袁 当运动强度 >75%

VO2max 时袁其计算结果的准确性将会受到质疑[33]遥 另

一个假设是在机体的代谢过程中袁 完全没有糖异生

渊乳酸尧丙酮酸尧甘油等冤遥 实际上袁长时间的耐力运

动过程中是会发生糖异生的遥 糖异生过程需要消耗

能量袁同时也会影响 RQ袁因而会影响能量消耗量的

计算结果遥

影响便携式遥测气体代谢仪测量结果的因素较

多 [34]遥因而袁为了确保这些便携式遥测仪获得准确有

效的测量数据袁为避免和减少测量引起的误差袁测试

时应注意以下几点遥 渊1冤实验前要对气压尧流量传感

器尧O2 和 CO2 分析器进行校准袁 因为摄氧量测量的

准确程度与通气量和气体成分测量的精确性密切相

关曰渊2冤要有正确的设置和操作曰渊3冤只有当运动达

到稳态时袁能量消耗量才能准确确定遥 通常 DB 法测

试时袁只收集运动 3~6 min 时的呼出气进行测试袁因
为此时气体交换达到一种稳定状态遥

便携式遥测气体代谢仪可以很好地评价自由活

动状态下不同体力活动的能量消耗量遥 在使用便携

式遥测气体代谢仪时袁 应注意其核心指标测量的信

度和效度遥 其中袁Cosmed K4b2尧Metamax 3B 和 Oxy-

con Mobile II 这 3 套典型便携遥测气体分析仪的核

心指标 VE尧VO2尧VCO2 的测量具有较好的信度和效

度袁特别是当运动强度低于 75%VO2max袁而当运动强

度高于 75%VO2max 时袁其测量的信度和效度略差遥 这

些设备可以应用于较为广泛的体力活动评价范围

渊以有氧代谢为主的体力活动冤遥 建议同时测量运动

后即刻的血乳酸袁 判断其是否以有氧代谢为主遥 另

外袁VO2000 便携式气体代谢仪 VE尧VO2尧VCO2 的测

量信度和效度较差遥 因而袁在实际的选择和应用中袁
应考虑这些差别遥此外袁在测试过程中应严格按规范

操作袁减少人为造成的测量误差遥建议多开展大强度

运动和复杂体力活动模式下设备测量的信度和效度

研究袁以便对仪器的应用范围有更深刻的了解遥
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