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12 周瑜伽对健康青年女性 

血压水平、血管内皮功能的影响

胡明，洪长清
（湖北大学  体育学院，湖北  武汉  430062）

摘  要：目的：观察12周瑜伽对健康青年女性血压水平、血管内皮功能的影响。方法：选取健

康青年女性作为研究对象，分为训练组和对照组，每组12人，训练组进行瑜伽训练，

3小时/天，5天/周，共12周；对照组不进行任何体育活动。在训练前和训练12周后对

两组进行血压相关指标（收缩压、舒张压、心率、脉压、平均动脉压）；血管内皮功

能相关指标内皮素1（ET-I）、一氧化氮（NO）、内皮型一氧化氮合酶（eNOS）水

平；其他身体成分指标（体重、体脂、BMI、肌肉含量）检测。结果：12周瑜伽训练

后，训练组舒张压水平显著下降（p <0.05）；ET-1水平显著下降（p <0.05），NO、

eNOS含量显著上升（p <0.05）；体脂百分比和BMI指数显著下降（p <0.05）；对照组

各项指标均无显著性差异（p >0.05）。结论：12周瑜伽训练可有效降低健康青年女性

舒张压、ET-1水平，提高NO、eNOS含量，降低体脂百分比和BMI指数，对健康青年

女性血压水平、血管内皮功能有一定影响。
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Effect of 12-Week Yoga on Blood Pressure Levels and Vascular Endothelial 
Function in Healthy Young Women

HU Ming，HONG Chang-qing
(School of Physical Education, Hubei University, Wuhan 430062, China)

Abstract: Objective: To observe the effects of 12 weeks of yoga on blood pressure level and vascular endothelial 

function in healthy young women. Methods: Healthy young women were selected as the study subjects and divided 

into training groups, with 12 people in each control group, and the training group underwent yoga training for 3 

hours/day and 5 days/week, a total of 12 weeks. The control group did not engage in any physical activity. Before 

training and after 12 weeks of training, factors related to blood pressure (systolic, diastolic, heart rate and pulse 

pressure) were performed; Vascular endothelial function related indexes (endothelin 1, nitric oxide, endothelial nitric 

oxide synthase) levels; Other body composition indicators (weight, body fat, BMI, muscle content) testing. Results: 

After 12 weeks of yoga training, the level of diastolic blood pressure decreased significantly (p<0.05), the level of 

endothelin 1 decreased significantly (p<0.05), the contents of NO and eNOS increased significantly (p<0.05), the 

body fat percentage and BMI index decreased significantly (p<0.05), as far as we can get that there was no obvious 
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表 1  受试者（研究对象）基本情况

年龄（岁） 身高（cm） 体重（kg）

训练组 27.00±4.21 161.9±4.38 55.48±6.94

对照组 23.72±7.72 162.72±2.41 53.53±7.59

1.2  研究方法

1）运动方法

训练组接受瑜伽训练，前 4 周为瑜伽基本体式学习

阶段，后 8 周为整体训练阶段，训练时长共计 12 周。具

体包括：（1）调息冥想：根据瑜伽老师口令进行调整，

全程采用鼻息鼻呼的方式，保持专注，感受自我（5 分

钟调息部分加 10 分钟冥想部分）。（2）体式练习：主

要体式包括前屈、后弯、扭转、倒立、平衡五大类，以

循序渐进的方式进行教学，使学生全面掌握动作要领，

要求学生在练习中保持动作连贯，配合呼吸（整体练习

体式时长为 60 分钟）。（3）放松休息术：由瑜伽老师

口令指导，消除学生生理上的疲劳，缓解心理上的压力，

放松身心（用时 15 分钟）。具体方法如下：本实验中的

瑜伽老师为元泉瑜伽学院专业瑜伽老师，实验地点设于

元泉瑜伽学院教室 1，对照组不进行瑜伽训练，且不参

与任何体育活动。

2）运动强度

运动强度以受试者每次课程的平均心率来划分，每

次课程中，受试者右手腕佩戴小米手环，用于检测心率，

最后取受试者心率的平均值。据统计，每次课程受试者

心率基本在 120 次 / 分～ 140 次 / 分之间，本次实验课程

强度为中强度的有氧运动。

3）运动频率

每周运动 10 次，周一至周五，上午、下午各一

次，上午运动时间段为 8:00 ～ 9:30，下午运动时间段为

14:00 ～ 15:30，每次运动时间为 90 分钟，持续 12 周。

在运动过程中，由专业老师进行指导，如若练习过程中

受试者出现不适，将立刻停止训练。

1.3  测试指标

在瑜伽训练开始的前1天以及训练结束后的第2天，

我们安排受试者在晨起空腹状态下进行血压和血液指标

瑜伽作为一种促进健康的方式在全世界范围内得

到了广泛推崇，它由体式练习（Asana）、呼吸练习

（Pranayama）和冥想（Dhyana）等部分组成。研究表明，

瑜伽可以在不同程度上改善神经内分泌系统、心血管

系统、呼吸系统和血压水平，增强免疫功能和调节心

理状态［1］。

近年来，瑜伽被证明可以降低高血压患者的心率

（HR）［2，3］和血压［4］。学者研究发现，心理减压干预

对于降血压有较好的疗效，瑜伽、冥想和情绪放松训练

等对于降血压有一定的效果［4，5］。瑜伽作为心理减压措

施的一种，可以通过刺激迷走神经，将自主神经的平衡

转为以副交感神经为主［7］，瑜伽呼吸诱导副交感神经张

力增加，从而增加 γ- 氨基丁酸系统活动，改善情绪和

减轻焦虑［8］。

内皮功能障碍在心血管疾病中起着至关重要的

作用。研究表明，有氧运动能够通过增加血流灌注

量、增大血管壁的剪切应力刺激血管内皮细胞生成

一氧化氮（NO），并能提高 NO 的生物利用度，提

高血管舒张功能，改善血管血流灌注水平，提高血

管机能，对维持内皮功能稳定起着关键作用［9，10］。 

与传统的有氧运动相比，瑜伽体式包含大量肌肉

等 长 收 缩 和 离 心 收 缩 动 作， 结 合 瑜 伽 的 呼 吸 配

合，可使机体心血管功能受到更大的影响［11，12］。 

本研究旨在探讨 12 周瑜伽训练对健康青年女性血管内

皮功能的变化，并探讨瑜伽改善血压及血管内皮功能的

可能机制，为瑜伽的推广提供科学依据。

1  研究对象与方法
1.1  研究对象

2023 年 1 月，以湖北大学和武汉市元泉瑜伽学院的

健康青年女性为招募对象，通过广告招募、问卷调查等

方法，共有 24 名对象入选，被分为“训练组”和“对照

组”，每组 12 人。纳入标准：（1）年龄为 18 ～ 45 岁

的女性；（2）身体健康，月经规律，无身体器质性疾病；

（3）被试者于实验前三个月内均未进行规律运动；没有

服用任何会影响自身运动表现的药物。受试者基本情况

见表 1，统计学分析，组间无显著性差异。

difference in the matched group (p>0.05). Conclusion: 12 weeks of yoga training can effectively reduce diastolic 

blood pressure and ET1 levels, increase the content of NO and eNOS, reduce body fat percentage and BMI index in 

healthy young women, and have a certain effect on blood pressure level and vascular endothelial function in healthy 

young women.

Key words: Yoga; Blood pressure; Vascular endothelial function
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的测量。

1）血压测试

受试者在安静环境下静坐休息至少 10 ～ 15 分钟，

取坐位，露出右臂，衣袖卷至肩部，伸直肘部，手掌向上，

利用电子血压计（欧姆龙 u10L）完成测试。测试收缩压、

舒张压、安静心率，重复测量三次取平均值。

2）血液测试

早晨空腹状态下，使用 EDTA 的 5ml 抗凝管，采

肘前静脉血，3000 转的条件下离心 15 分钟，取上层血

清，-80℃冷冻保存使用。ET-1 采用酶联免疫法测定，

由武汉华美生物工程有限公司进行检测；NO 采用硝酸还

原酶法测定，内皮型 eNOS 采用酶联免疫法测定，由南

京建成生物工程研究所进行检测。

3）身体成分测试

为保证数据准确性，所有受试者在测试时不能佩戴

较重的物品或饰物、双臂离身。受试者需要脱掉袜子，

保持安静，不说话，不移动身体。采用身体成分仪（GAIA 

KIKOFMS，韩国）进行测定。

1.4  统计学分析

试验数值用 SPSS27.0 进行分析，以平均数 ± 标准

差（X±SD）显示，在相同的时间内，用独立样本 T 检

验分析了不同组别的统计学差异，而在相同组别内，用

配对样本 T 检验分析了训练前后的统计学差异。实验结

果中的 p<0.05 表示有显著性差异。

2  结果
2.1  12 周瑜伽训练对健康青年女性血压水平的影响

由表 2 可知，训练组和对照组血压各项指标在训练

前无显著性差异（p>0.05），其中训练组在 12 周瑜伽训

练后舒张压水平显著下降（p<0.05），收缩压、心率、脉压、

平均动脉压都有下降的趋势，但无显著性差异（p>0.05）；

所参与对照的组各项血压指标无显著性变化（p>0.05）。

表 2  12 周瑜伽训练对健康青年女性血压水平的变化

变量
对照组 训练组 对照组与训练组比

训练前 训练后 训练前 训练后 训练前 训练后

收缩压 SBP（mmHg） 111.22±7.98 108.22±7.44 108.81±10.25 101.90±8.68 P>0.05 P>0.05

舒张压 DBP（mmHg） 69.66±6.67 68.77±8.33 75.54±8.53 68.81±4.99* P>0.05 P>0.05

心率 HR（bpm） 80.44±5.87 76.77±5.47 82.63±7.07 76.09±10.03 P>0.05 P>0.05

脉压 PP（mmHg） 41.55±8.90 39.44±9.07 33.27±5.25 33.09±7.25 P>0.05 P>0.05

平均动脉压 MAP（mmHg） 83.51±5.76 81.92±6.81 86.63±8.80 79.84±5.48 P>0.05 P>0.05

注：*P<0.05，与训练前比较。

2.2  12 周瑜伽训练对健康青年女性血清中 ET-1、

NO、eNOS水平的影响

由表 3 可知，训练组和对照组在训练前 ET 1、

NO、eNOS 水平无显著性差异（p>0.05），12 周训练后，

训练组 ET-1 水平显著下降（p<0.05），NO、eNOS 水

平显著上升（p<0.05）；对照组 ET-1、NO、eNOS 水平

均没有显著性变化（p>0.05）。

表 3  12 周瑜伽训练前后健康青年女性血清中 ET-1、NO、eNOS水平的变化

变量
对照组 训练组 对照组与训练组比

训练前 训练后 训练前 训练后 训练前 训练后

内皮素 1ET-1（pg/ml） 41.85±19.69 35.25±17.27 39.33±8.76 29.50±8.75* P>0.05 P>0.05

一氧化氮 NO（umol/L） 70.16±26.00 71.12±30.18 79.28±11.06 92.99±11.73* P>0.05 P>0.05

一氧化氮合酶 eNOS（umol/L） 16.97±0.60 17.12±0.89 16.98±0.64 17.72±0.66* P>0.05 P>0.05

注：*P<0.05，与训练前比较。

2.3  12 周瑜伽训练前后健康青年女性身体成分水平

的影响

由表4可知，训练组和对照组在训练前体重、体脂、

BMI、肌肉含量水平无显著性差异（p>0.05），12周训练后，

训练组体脂百分比和BMI指数水平显著下降（p<0.05），

对照组各项指标水平均没有显著性变化（p>0.05）。
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3  分析与讨论
3.1  12 周瑜伽训练对健康青年女性血压水平的影响

随着人们年龄的增长，机体对于血压的调节能力逐

渐下降。高血压患者最常见的就是收缩压的升高以及脉

压差的增大，但是高龄的老年高血压患者经常伴随着各

种并发症和危险因素，其中主要表现为患者血管内皮功

能的障碍，大动脉血管弹性的下降，从而导致增加了动

脉僵硬度［13］。此外，高血压患者心脏需要承受的负荷过大，

极易发生左心室肥厚，进而导致心功能受损，高血压也

是引起心脑血管疾病的一种重要危险因素［15，16］。因此

降低收缩压、舒张压、缩小脉压差对减少心脑血管疾病

有着重要的作用。

美国心脏协会指出，包括冥想、瑜伽、生物反馈等

在内的心理减压技术对高血压管理有一定疗效［17］。冥

想是一种通过训练自我意识和精神专注力来达到内心宁

静、减少心理压力的方法，在管理高血压过程中，瑜伽、

冥想、呼吸训练以及情绪管理认知行为治疗等心理减压

措施发挥了积极作用，且不良反应较小［18］。其中，瑜伽、

冥想和呼吸放松训练都已被证明可以有效降低血压。不

同类型的瑜伽训练（如大强度的流瑜伽和以呼吸为主的

冥想瑜伽）对降低血压的效果也有所差异。Cramer等人［19］

的一项随机对照试验显示，在 12 周内，以呼吸训练为主

的瑜伽具有显著的降压效果；而在 28 周长期随访后，特

定动作姿势的瑜伽表现出更显著的效果。因此，不同类

型的瑜伽训练对于降低血压具有不同程度的影响。赵小

祺［20］等学者将孕妇作为研究对象，对其产检时的血压、

心电图等指标进行分析，从改善心血管功能状态角度分

析，结果显示瑜伽能增强孕妇的心肺功能，促进血液循

环，减轻心肌缺氧，降低孕妇高血压、心肌缺血和心律

失常的发生率，可以在一定程度上改善孕妇的心血管功

能状态。

近年来，瑜伽呼吸训练也被发现是一种有效的高血

压干预措施［21］。Cornelissen 等学者的研究发现，定期进

行体育锻炼和呼吸冥想可以改善高血压［22］。瑜伽调息

练习是一种独特而灵活的呼吸练习，它不需要特定的设

备或场所，可以随时随地进行［23］。这种训练包括调整

呼吸速度、改变呼吸深浅、调节鼻孔大小以及采用口鼻

同时吸气的技巧。其中，交替鼻孔慢速呼吸法被证实具

有显著的降压疗效。该方法中，左鼻孔吸气、屏息、右

鼻孔呼气，然后右鼻孔吸气、屏息、左鼻孔呼气，构成

一个完整的循环。每个步骤持续 6 秒，整个训练过程持

续 30 分钟。研究表明，交替鼻孔慢速呼吸法的降压效果

优于快速呼吸法以及单纯的瑜伽或伸展动作。此外，瑜

伽中的呼吸冥想训练与药物治疗相较，可能出现的副作

用或不良反应较小，且在降血压方面具有一定的疗效。

尽管呼吸冥想训练不能完全替代药物治疗，但它可以作

为辅助疗法，与药物治疗相结合，共同降低高血压水平。

综上所述，现有研究证据表明瑜伽能有效改善不同人群

的血压水平。

经过 12 周的瑜伽训练，本研究发现训练组受试者的

舒张压水平显著降低（p<0.05）。同时，训练还有助于

降低收缩压、心率、脉压和平均动脉压。这一结果表明，

瑜伽运动在抗高血压方面可能具有多种机制。其主要原

因可能在于瑜伽运动中大量的呼吸练习和肌肉牵拉对能

有效抑制与升压反应相关的因子有促进作用，如降低血

浆中的去甲肾上腺素水平和 5- 羟色胺含量等激素，这些

激素与血管兴奋性紧密相关，从而调节血管压力，保持

身体内部的动态平衡［24］。

瑜伽训练有助于舒缓全身的紧张肌肉，从而起到调

节血管张力和平稳血压的作用［25，26］；此外，瑜伽的呼

吸和冥想技巧有助于使受试者达到放松状态，进而提高

氧气供应并促进身体分解脂肪、糖和蛋白质。同时，它

还能减少外周血液循环的阻力，并最终导致降低血压的

效果。瑜伽的练习过程是一种极大的精神享受，是一种

至高的精神境界，练习者心情放松、情绪稳定、心态平和，

这些均有助于调节血管紧张度，从而平稳血压和降低心

脏负担［27，28］。

同时，脉压差的增大会造成动脉管壁弹性减低，瑜

伽练习有利于血液循环，改善血管弹性，从而减小脉压差，

与本研究结果一致。在练习期间，由于在运动过程中肌

表 4  12 周瑜伽训练前后健康青年女性身体成分水平变化

变量
对照组 训练组

训练前 训练后 训练前 训练后

体重（kg） 53.53±7.59 53.32±7.61 55.48±6.94 52.00±7.20

体脂（%） 21.91±4.92 21.31±4.27 23.83±2.08 21.61±2.08*

肌肉含量（kg） 38.92±3.13 38.62±3.37 38.89±3.51 38.30±3.65

BMI(kg/m2) 20.65±2.42 20.25±2.45 21.21±1.90 19.1±1.75*

注：*P<0.05，与训练前比较。
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肉代谢的加速，血流加快，内皮细胞受的切应力增加，

使得催化 NO 生成的酶 eNOS 表达与活动增强，从而导致

了 NO 生产增多，从而改善内皮功能［29］。这些变化不仅

有利于维持血压稳定，还对整体心血管健康产生了积极

的影响，并最终降低人体血压水平。

3.2  12 周瑜伽改善健康青年女性血管内皮功能的可

能机制

ET-1是迄今为止人体内最强效的收缩血管的物质，

是一种内源性长效血管收缩调节因子，能有效反映其对

心血管系统的调节作用。WANG JW 等人以慢性间歇性

缺氧（CIH）大鼠为研究对象发现，由于慢性间歇性缺

氧大鼠冠状血管中血浆 ET-1 水平和 ET 受体 A 的表达

增加，可能诱发冠状动脉内皮损伤和内皮依赖性血管舒

张功能障碍［30］。有研究表明，当血浆 ET-1 水平出现

增高现象时，内皮功能受损程度也同步增加，同样，动

脉粥样硬化（atherosclerosis，AS）的病理状况也会相应

加重。由此可见，血浆 ET-1 水平、血管内皮功能损伤

程度、内皮功能障碍以及 AS 的严重程度之间呈正相关

关系［31］。

瑜伽包括了扭转、伸展、肌肉等长收缩，以及呼吸

技巧和冥想。通过长期持续的练习，瑜伽可能对机体的

血管功能产生积极的潜在影响，进而有助于预防代谢疾

病和心血管疾病的发生［32-34］。本研究结果显示，12 周

瑜伽运动在降低 ET-1 水平上有显著性差异（P<0.05），

瑜伽运动能有效改善了受试者血清 ET-1 水平，本研究揭

示了瑜伽运动对机体产生的适应性变化，特别是其对血

管内皮功能的显著改善作用。本实验发现瑜伽运动可直

接降低（ET-1）的含量，进而可以保护内皮细胞并修复

受损的血管。这一发现为瑜伽的健康益处提供了新的科

学依据。在机制层面，瑜伽运动可能通过调节受试者血

液中的降压激素与升压激素水平来实现其保护作用。此

外，瑜伽还可能降低体内氧自由基对血清 ET-1 的促进

分泌作用，从而有效维持一氧化氮（NO）与 ET-1 之间

的动态平衡。这种平衡对于保持机体内环境的稳定至关

重要，它有助于降低血管的紧张程度，并最终促进血管

内皮功能的改善。本研究的结果不仅增强了我们对瑜伽

运动健康益处的理解，还为未来的研究提供了新的方向。

通过深入探讨瑜伽运动对机体适应性变化的机制，我们

有望为预防和治疗与血管内皮功能相关的疾病提供新的

策略和方法。

NO 是血管功能的重要调节因子和维持内皮稳定的关

键，内皮型 eNOS 诱导的 NO 生物利用率降低是血管内皮

功能障碍的特征之一［35］。研究结果显示，经过 12 周的

瑜伽训练，NO和内皮型eNOS的含量显著升高（P<0.05）。

这可能是因为长期进行瑜伽运动能够有效增加血管的剪

切应力，进而对血管功能产生积极的影响，这与其他学

者的研究结果相一致。进一步证实了瑜伽运动对改善心

血管健康的潜在作用。这些积极影响不仅可能帮助预防

代谢疾病和心血管疾病，还可能对整体健康产生长远的

正面效应。

瑜伽中的体位姿势和呼吸练习可能是促使内皮功能

发生有利变化的关键因素。瑜伽练习分为五大体式：后

弯、平衡、前屈、扭转、倒立。这些体位过程中血流量

的增加可能诱导了剪切应力介导的内皮一氧化氮合酶活

性的上调，可改善内皮功能。尽管存在一些固有的变化，

但瑜伽姿势的两个主要组成部分是伸展和等长肌肉收缩，

这两个部分都与内皮依赖性血管舒张的增强有关。在瑜

伽的练习过程中，一侧的肌肉会主动收缩，而另一侧则

进行伸展，这样的活动不仅能够促进主动肌的发展，还

有助于减轻拮抗肌的张力，通过两侧肌肉的协同作用，

可以有效恢复肌肉的弹性，促进血液流动。长期静力性

的牵张练习，可使参与工作的肌肉得到牵张和放松，促

使外周动脉扩张、抑制心肌收缩力、增大毛细血管通透性，

以降低外周阻力、心输出量和循环血容量，从而影响血

管内皮功能的变化。

3.3  12 周瑜伽改善健康青年女性身体成分的影响

长期坚持瑜伽运动，可以使脂肪代谢速度提高转

换为肌肉与能量而消耗掉，进而使体重降低，起到减

肥塑形的作用。另外，瑜伽练习过程中需要维持各种

姿势，可以有效地锻炼身体柔韧性和平衡能力，提高

身体稳定性和协调性，促进全身肌肉群的活跃，加速

代谢，进一步达到减重的效果。总之，长期坚持瑜伽

运动，可以帮助减重塑形，提高身体健康水平，加快

新陈代谢。12 周的瑜伽训练中，训练者的基础代谢得

到提升，运动能力有所增强，且长时间的瑜伽运动会

加大机体对于能源的消耗，让更多的脂肪参与供能，

从而降低机体脂肪含量，减轻体重，改善 BMI 水平，

降低体脂率。

4  总结
综上所述，研究表明：（1）12 周瑜伽训练可影响

青年女性的血压水平，显著降低舒张压水平（p<0.05）；

降低收缩压、心率、脉压和平均动脉压。（2）12 周

瑜伽训练可影响青年女性血管内皮功能，可能是通过

降低 ET-1，增加 NO 和 eNOS 的含量来实现。（3）12

周瑜伽训练可有显著降低青年女性体脂百分比和 BMI
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指数（p<0.05）。此外，本研究的研究对象为健康青

年女性，瑜伽对高血压患者或不同人群是否有效降低

血压，是否降低 ET-1 水平或增加 NO 的含量，结果尚

未可知。因此，未来研究可以针对不同类型的人群进

行深入研究，探讨瑜伽降低血压水平和改善血管内皮

功能的效应和机制，并为未来的健康促进和疾病预防

提供有力支持。
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