
孕妇：

已孕或备孕期的妇女们应补充

叶酸 。 叶酸可将胎儿患神经管缺损 ，

如脊柱裂等疾病的情况降低一半以

上 。 英国正计划未来在面粉中添加

叶酸 。

婴儿：

美国儿科学会建议完全或部分母

乳喂养的婴儿应补充维他命 D， 因为

维他命 D 在母乳中的含量很低。 “我

们不清楚人类祖先的母乳中维他命 D

的含量有多少， 但在如今大多数高纬

度国家里， 母乳中的维他命 D 含量有

限。” 哈佛大学公共卫生学院的流行病

学家乔安·曼森说。

最近 ， 她重新整理了不同人群

食用营养补充剂的数据证据 。 她发

现 ， 饮食均衡的健康儿童不需要再

额外补充多种维生素或多种矿物质 。

然而 ， 有证据表明 ， 有行为和学习

困难的儿童增加 OMEGA-3 脂肪酸

的摄取量 ， 可减缓注意力缺陷及多

动症症状 。

大于 50 岁的成年人：

随着年纪的增长， 胃酸分泌逐渐

变少， 进而也会影响人体对于营养物

质的吸收。

其中一项少吸收的营养物质就

是维他命 B12， 它参与制造骨髓红细

胞 、 神经元和脱氧核糖核酸 。 年龄

超过 50 岁以后 ， 人就应考虑通过服

用营养补充剂或食用添加了维他命

B12 的食物 ， 如谷物早餐等来补充营

养 。

同时， 骨头也会因年龄增长而逐

渐脆弱， 应补充维他命 D 和钙来增强

骨质。 维他命 D 是经阳光照射后在人

体皮肤上形成的， 在高纬度地区的冬

季， 营养补充剂能帮助我们补充维他

命 D———虽然还不确定它是否有助于

减少骨折的发生率。

近期的一项荟萃研究指出 ， 补

钙的确会减少骨折发生， 并减少停经

后女性及 65 岁以上男性的骨密度流

失 。 不过 ， 补钙也会增加得肾结石

的风险 。

如果你遇到了健康问题 ， 在服

用营养补充剂前 ， 一定要记得先咨

询医生 。

营养补充剂怎么吃才科学

一些特殊群体比较容易缺乏营养， 需要通过药物来补充

“纤维是英国人饮食习惯中缺少

的主要营养物质之一 ， 但在药丸中 ，

你很难找到纤维的影子。” 英国赫特福

德大学的理查德·霍夫曼说。

此外， 还有植物素。 这是植物体

内具有生物活性的二级代谢产物， 比

如类胡萝卜素和类黄酮等。 科学家认

为， 它们在人体内工作， 并帮助减少

自由基对细胞造成的损害。 “尽管营

养补充剂中已添加了多种维生素， 但

这些植物素肯定是不存在的 。” 理查

德·霍夫曼说。

同时， 营养均衡也很重要。 举例

来说， 人体细胞从富含油脂的鱼中提

取 OMEGA -3 脂 肪 酸 ， 并 从

OMEGA-3 中制造出可抑制炎症的物

质。 存在于肉类之中的 OMEGA-6 脂

肪酸是 OMEGA-3 脂肪酸的近亲， 但

它却是促炎分子。 这也是为什么吃过

量的红肉不利于人体健康的原因之

一， 也是常吃鱼肉者比较健康的原因

所在。

除了营养均衡， 每餐饭中的营养

多样性也非常重要。 “你吃的食物量，

以及食物种类量都非常重要。” 美国马

萨诸塞大学的朱利安·麦克雷蒙说。

在一项还未发表的研究中， 朱利

安·麦克雷蒙与同事们将被试者分为

两组， 一组只吃新鲜蔬菜和水果， 另

一组则还要吃含有各种脂肪或香料的

乳制品。 当蔬菜水果混合着乳制品一

起食用时， 更多营养物质进入到血液

中。 “这表明， 我们可以设计出能促

进人体吸收营养物质的食谱 。” 朱利

安·麦克雷蒙说 ， 这也为营养补充剂

的临床试验设计提供了新思路 。 因

为， 如果试验无法控制这些 “食物混

合效应 ”， 那么可能被试者们吃着相

同的食物， 最后被人体所吸收的营养

物质却不相同。

生活中， 最能说明这一情况的案

例就是橄榄油。 它增加了一种名为番

茄红素的类胡萝卜素含量。 通常情况

下， 当我们吃番茄时， 身体会吸收这

种番茄红素。 而橄榄油必须溶解在脂

肪中才能被输送到血液中。 类似的原

理也适用于脂溶性维他命 A、 D、 E

和 K。

这些研究结果对服用营养补充剂

的人来说非常重要。 “如果你不就着

食物吃营养补充剂， 那么这些营养补

充剂就不会如预期的那样被身体吸

收。” 杰弗里·布隆伯格说。

在某些情况下， 这些影响甚至会

损害你的健康。 比如说， 吃钙片可能

会吃出肾结石， 而从食物中获取钙就

不会如此。

对于不同食物之间是如何相互

作用的 ， 我们还知之甚少 。 当我们

知道得越多 ， 就越能提高所吃食物

的营养值 ， 并设计出更好的营养补

充剂 。

食物是获取我们营养物质的最佳

来源。 但对那些无法从食物中获取足

够营养物质的人来说， 有一些策略可

以帮助他们获得尽可能多的营养物质。

比如， 把营养补充剂和食物混着一起

吃； 遵照指导食用并避免过量食用特

定的营养物质； 当然， 时常咨询医生

也很重要， 以便知道有些维他命不能

和药一起混着吃。

总之， 别以为靠着营养补充剂就

能不好好吃饭了。 食物中有成千上百

种营养成分， 其中有些我们直到现在

才刚刚有所了解。 而且说实话， 食物

比药片更好吃， 不是吗？

药丸里没有的营养物质
鱼肝油、 维他命 D3、 颗粒钙、

液体钙镁锌……通过 “嗑药丸” 来

改善人体饮食结构是最简单粗暴的

方法 。 然而 ， 越来越多的研究显

示， 营养补充剂通常是无效的； 更

糟的是， 它们可能还对人体有害。
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写道： 有的人服用营养补充剂是为

了 “矫正 ” 他们不健康的饮食方

式， 另一些人则是因为不能或不愿

意吃某些食物。 无论理由是什么，

大家都相信， 多吃些营养补充剂总

归是好的。

但是， 营养补充剂真的多多益

善吗？ 最近几个月里， 这样的质疑

声不绝于耳 。 以 OMEGA-3———

一颗小小的金色药丸为例， 据说服

用它以后， 就不用再吃富含油脂的

鱼类了 ， 因为 OMEGA-3 就可以

为我们提供人体所需的脂肪酸。 然

而最近的研究却表明， 和直接吃鱼

不同 ， 服用 OMEGA-3 或其他鱼

油补充剂对抑制心脏疾病、 中风或

早衰没有任何作用。

包括多种维他命在内的其他营

养补充剂亦然。 营养补充剂对人体

到底有没有效？ 大量研究对此进行

了调查， 结果令人失望。 在某些研

究中， 科学家甚至发现， 过量服用

营养补充剂还对人体有害。

同时， 我们也应意识到不同食

物在体内 “互动” 的重要性。 食物

间的相互作用会影响人体对食物所

含营养物质的吸收程度。 其实， 关

键不是我们吃了什么， 而是我们如

何吃。

所以， 花钱买营养补充剂是浪

费钱吗？ 如果不是， 我们该吃哪些

营养补充剂， 又该如何吃呢？

营养补充剂
成就高产值产业

很多人认为 ， 服用

含 有 食 物 中 营 养 成 分

的 药 丸 对 人 体 有 益 。

而 且 ， 吞 一 粒 药 远 比

准 备 一 顿 菜 肴 来 得 容

易得多

其实 ， 直到上世纪人类才开始认

识到食物中所含营养物质对于维持

人体健康的重要性 。 “维他命 ” 一

词 （英文 ： Vitamin） 由波兰科学家

卡西米尔·冯克于 1913 年命名 ， 取自

英文词组 vital amine， 意为维持生命

的氨基 。 当时 ， 卡西米尔·冯克发

现 ， 一种存在于米糠中的名为氨基

（amine） 的化合物 ， 能够保护鸡群不

得脚气病 。 人类也会得脚气病 ， 它

会导致人类神经系统受损或心脏出

现问题 。

如今 ， 我们知道缺少维他命 B1

（也被称为硫胺素 ） 会引发脚气病 ，

但在那个年代 ， 人类并不清楚其背

后的原因 ， 而类似的 、 由营养匮乏

所 引 起 的 疾 病 却 非 常 常 见 。 直 到

1926 年 ， 维他命 B1 才被科学家鉴定

出来 。

随后的 20 年里 ， 科学家找到了

大量的维他命家族成员 ， 并逐渐理

清了疾病与维他命缺乏之间的关系 。

这也直接促使了人类饮食策略的调

整 。 比如 ， 补充维他命 C? D 和 B12

可分别治愈坏血病 、 佝偻病和恶性

贫血等疾病 。 二战的爆发进一步推

动了人类对营养物质的重视程度 。

一些国家甚至公布了各种食物 、 维

他命及微量元素的每日摄取量推荐

值 ， 也有的国家开始在食物中加入

特定的营养物质 ， 比如在面粉中加

入铁 ， 在黄油中加入维他命 D。

在促进大众健康的同时 ， 这也引

爆了如今数十亿产值的营养补充剂

产业 。 营养补充剂企业不再是单单

提供单纯的营养补充剂产品 ， 他们

正想方设法向那些焦虑的健康人群

贩卖维他命和微量元素 。 仅在英国 ，

人们每年要花费 4.2 亿英镑购买各种

营养品 ， 其中多种维他命药片最受

欢迎的 ， 鱼肝油紧随其后 。

从表面看 ， 现有研究结果的确认

为补充维他命对人体有益 。 流行病

学家们统计了特定人群中的发病率

与饮食习惯之间的关系 ， 认为多吃

鱼或蔬菜 、 谷类 、 橄榄油的人患心

脏病 、 痴呆的概率较低 。 因此 ， 我

们中的许多人也相信 ， 只要服用含

有上述食物中的营养成分的药丸也

能对人体有所裨益 ， 而且吞一粒药

远比准备一顿菜肴来得容易得多 。

吃还是不吃
还真是个难题

一 项 针 对

OMEGA -3 脂 肪 酸 或

鱼 油 补 充 剂 对 心 脑 血

管 健 康 的 长 期 影 响 的

研 究 表 明 ： 这 些 营 养

补 充 剂 对 心 脏 疾 病 、

中 风 或 早 衰 的 预 防 作

用 微 乎 极 微 ， 甚 至 没

有效果

但问题是 ， 单靠这些药丸本身并

不能对人体产生作用 。 为了理解食物

或营养补充剂是如何在人体内起作用

的 ， 科学家们进行了随机对照试验 。

试验中， 被试人员被随机分配到特定

的饮食小组 ， 一组人服用 OMEGA-3

脂肪酸， 一组人服用安慰剂 。 结果令

人喜忧参半： 营养补充剂在一些人身

上确实起了效果 ， 对另一些人则毫无

作用。 “整个产业已被利益牵着鼻子

走。 营养补充剂非常容易生产 ， 成本

也很低。” 英国医学研究理事会国际营

养组织负责人安德鲁·普伦蒂斯说 ，

“如果这一切都像预期的那样奏效就好

了。 但事实并非如此 。 我们需要弄明

白原因， 并探索究竟该怎么做。”

2018 年 6 月， 国际知名循证医学

机构科克伦协作网的一项研究结果引

发轩然大波 。 该研究使用了荟萃分

析———一种对多个随机对照试验数据

进行综合比对的分析方法， 以期得到更

精确的效果评估结果。 就 OMEGA-3 脂

肪酸或鱼油补充剂对心脑血管健康的长

期影响这一项研究内容， 他们比对了 79

组研究数据后得出结论： 这些营养补充

剂对心脏疾病? 中风或早衰的预防作用

微乎其微， 甚至没有效果。 其他的荟萃

分析也得出了类似的结果。 针对维他命

A? B? C? D 和 E 等营养补充剂与人体

健康的研究结果也大致如此。

也有一些研究者质疑荟萃分析方

法是否适用于营养学研究 。 毕竟 ， 相

较于采用标准化干预手段及相对同质

的被试小组的药物或手术试验 ， 营养

学研究的试验更为复杂。

像 OMEGA-3 脂肪酸这样的营养

补充剂， 你得把完全不相关的研究集

中起来比较。 这些研究中可能涉及不

同的剂量? 成分甚至是不同的营养物

类型。 要找到合适的对照组也很难。

在营养补充剂的随机对照试验中，

研究人员既不能完整记录下参与测试

的人员还吃了什么食物 ， 也不能测量

他们身体中原有营养物质的水平值 。

而这两点非常重要 ， 因为向那些原本

就不缺营养物质的人给药和向那些缺

乏营养物质的人给药 ， 试验结果可能

大不相同的。

尽管临床试验非常复杂 ， 但制药

公司还是会投入大量资金进行高质量

的研究， 因为药品必须通过监管才能

获得上市批准， 但对营养补充剂公司

却没有这样的要求 。 其实与其说是药

厂 ， 营 养 补 充 剂 公 司 更 像 是 食 品

厂———只要确保吃不死人 ， 并在瓶子

上贴上正确的标签即可 ， 根本无需证

明他们的产品能促进健康 。 英国罗汉

普顿大学的西蒙·戴奥说： “营养补充

剂不是药， 所以服用者不可能立马见

效。 你可能吃了 10 周， 甚至四五个月

的营养补充剂也没什么效果 。 要真正

起效最少要一年 。 营养补充剂公司才

不会消耗时间和金钱来赞助如此漫长

的研究。”

尽管荟萃分析的研究方法一直在

不断完善之中， 但其研究弊端仍然存

在。 西蒙·戴奥表示， 随机对照试验才

是迄今为止最好的营养补充剂研究的

试验方法。 根据这一研究方法 ， 大多

数营养研究员认为 ， 对那些很难实现

均衡饮食的人来说———比如过敏人士?

或素食主义者， 服用营养补充剂不失

为一种保险政策 ； 对于健康人士或者

膳食均衡的人来说 ， 是否有必要服用

营养补充剂， 专家们的意见并不统一。

“我们应该意识到服用营养补充

剂并不是没有风险的 ， 尤其是大量服

用时。” 哈佛大学公共卫生学院的流行

病学家乔安·曼森说， 比如过量的 β 胡

萝卜素可能会增加吸烟人士罹患肺癌

的风险， 而过量的维他命 E 则可能会

增加出血性中风? 前列腺癌的风险。

近期， 乔安·曼森出版了一份供临

床医生使用的营养补充剂指南 。 她的

结论是： 不建议对普通人群补充常规

微量营养素。 对此 ， 普伦蒂斯表示同

意： “除非有医生特别的指导 ， 否则

我强烈反对普通人服用营养补充剂 。

其实在英国这样的国家里 ， 绝大多数

人根本不需要额外再补充营养。”

吃得多
并不代表吃得对

营 养 补 充 剂 虽 能

帮 助 人 体 内 部 的 营 养

物 质 值 达 到 推 荐 值 ，

但 并 不 意 味 着 身 体 就

能 达 到 所 期 望 的 健 康

状态

然而， 杰弗里·布隆伯格却表示 ，

一个国家的富裕程度与人民的营养水

平并不直接相关 ： 虽然你吃得很多 ，

但仍然可能营养不足 。 “66%的美国

人超重并患有肥胖症 ， 因为他们吃了

太多高热量? 低营养的食物。”

除了肥胖人士患有这种 “营养不

良症” 外， 还有其他人也可能营养不

良。 美国农业部 ? 卫生及公共服务部

发表的一项联合研究指出 ， 许多美国

人对维他命 A? C? D 和 E 以及胆碱 ?

钙? 铁? 镁 ? 钾和纤维等营养摄入不

足。 根据杰弗里·布隆伯格的研究， 那

些每天服用营养补充剂的人的营养物

质摄入量， 才更接近医生推荐的每日

营养物的摄入量。

“美国人 ? 英国人以及其他国家

的人并没有吃得很营养。” 主导这一研

究的杰弗里·布隆伯格说， “我们应有

所改变， 服用营养补充剂也是一种谨

慎? 合理的做法。”

杰弗里·布隆伯格是好几家营养补

充剂公司的顾问， 他提到了一项名为医

生健康研究 II的研究， 这是目前为止规

模最大的营养补充剂随机对照试验， 由

波士顿布莱根妇女医院的研究人员负

责。 该研究对美国 14 万余名 50 岁以上

男士的健康状况进行了为期十多年的跟

踪调查， 并发现每天服用多种维生素的

男性患所有癌症的几率下降了 8%， 虽

然幅度不大， 但意义重大。 研究人员还

将确定其结果是否可复制 ， 并研究这

些结论是否也适用于妇女。

对那些饮食不均衡的人来说 ， 服

用营养补充剂能够帮助他们体内营养

物质值达到推荐值 ， 但这也并不意味

着他们的身体就能达到他们所期望的

健康状态。 首先 ， 食物中包含了远比

营养补充剂中更多 ? 更丰富的营养成

分， 这也解释了为什么在对照试验中，

服用含有特定营养成分补充剂的被试

小组， 其数据结果不如那些直接从食

物中获取营养成分的被试小组好。
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营养补充剂， 真能补充营养吗？

■泓豆 编译
延伸阅读

了解维他命
维他命可分为水溶性和脂

溶性两类。

水溶性维他命 ， 比如说维
他命 C， 可从食物中被人体吸
收， 溶解在血液里， 达到饱和
值后通过尿液排出体外 。 然
而， 人体不能储存水溶性维他
命， 所以一旦停止摄入， 体内
水溶性维他命的含量很快就会
下降。

脂溶性维他命则有些不
同。 它们可以被储存在脂肪细
胞或肝脏里 ， 可一旦储存过
量， 就会有中毒风险。 虽然这
种情况很少发生， 但如果过量
食用营养补充剂， 中毒的风险
可能会增加。

图片来源： 视觉中国

图片来源： 视觉中国


