
研究揭示营养吸收的奥秘

浙江大学医学院/附属邵逸夫医院王迪团队、
浙江大学爱丁堡大学刘琬璐团队和中国科学院上
海药物研究所刘佳团队去年在《细胞》期刊上联合
发表的一篇论文指出，人们不吃早餐的生活方式
会改变小肠对营养物质的吸收方式，从而增加代
谢性疾病和心血管疾病的风险，同时，还会导致免
疫功能下降，应对感染的能力减弱。

虽然此前也有国外研究通过代谢机理来揭示
不吃早餐的危害，但中国的这项研究设计了一种
与以往不同的方式，即观察小鼠小肠独特的“双
向”营养供给环境对代谢、供能和身体机能的影
响。

“双向”的一方是观察从肠道内吸收营养和肠
道微生物的代谢产物（称为肠腔面）。小鼠与人一
样，食物消化和供能的简单路径是由口腔到食道、
胃、小肠和大肠。而小肠是主要的消化吸收器官，
在肠道微生物和多种消化酶分解消化食物后，小
肠肠壁天鹅绒般的绒毛就像紧密的地毯，可以吸
收所有可用的食糜和营养素，包括葡萄糖分子（从
碳水化合物分解而来）、氨基酸（从蛋白质分解而
来）和游离脂肪酸（从脂肪分解而来），以及多种维
生素、纤维素、微量元素等。这些营养由绒毛吸收
并输送到血液中，供给机体能量。

“双向”的另一方是观察血管向小肠提供来自
系统循环的营养代谢物（称为血供面）。如果小鼠
不进食，血液会向小肠提供来自血液循环的营养
代谢物，以维持小肠的功能。

中国研究人员把早餐定为上午 10 点之前吃
饭。他们把小鼠分为几组，通过自动化远程控制
的饲养装置提供不同的饲喂模式。一部分小鼠在
睡醒之后没有立刻进食，且保持空腹的时间与不
吃早餐的人类似。之后，研究人员采用体内示踪
技术观察荧光标记的营养素，绘制出一份小肠“双
向”营养供给环境的高分辨率综合图谱，从而观察
饮食、肠道微生物和循环代谢物是如何分别影响
小鼠食物代谢和肠道生理状况的。

结果显示，小鼠不吃早餐导致了两个问题：一
是诱发多种疾病，如心血管病；二是免疫力降低。

研究人员发现，不吃早餐的小鼠从肠腔面吸收
脂质的能力在重新进食时显著上升。简单来讲，
经常不吃早餐的小鼠在之后进食时，其小肠上皮
细胞对脂质特别“贪婪”，会大量吸收脂质，大量脂
质进入血液后，会增加动脉粥样硬化的风险。而
不吃午餐或晚餐的对照组小鼠，没有出现脂质过
度吸收的问题。

不吃早餐对免疫力的影响则体现在不同空间
位置、不同类型的小肠细胞对不同营养素各有偏
好上。比如，小肠内分泌黏液的杯状细胞特别爱

“吃”来自肠腔面的一种被称为谷氨酰胺的氨基

酸，这会产生一种严重后果——当食物中缺少谷
氨酰胺时，饥饿的杯状细胞会减少黏液生产，使肠
道黏液形成的免疫屏障遭到破坏，细菌、病毒等病
原体进入肠道更容易，最终引发腹泻或痢疾等疾
病。此外，长时间不吃早餐会使空腹时间过长，迫
使血液向肠道供给营养，这样一来，肠道中的真菌
代谢物会显著增加，破坏肠道的屏障功能，进而诱
发一些疾病。

规律早餐“唤醒”健康时钟基因

从研究结果来看，不吃早餐是一个关于机体摄
取和释放能量（供能）的代谢问题，但其实这件事
涉及人类在演化中形成的生物节律。

也就是说，从人类的演化进程可
以看出饮食背后的生物节律问题。现代人基

本都是一日三餐甚至
四餐（下午茶或宵夜），而在生产力低下的原

始社会，没有一日三餐的概念，当时只能饱一顿饥
一顿；到了农耕时代，粮食生产技术逐渐成熟，《周
礼·膳夫》中记载，只有“列鼎而食”的贵族能一日
三餐，其他人都是一日两餐；到了明代，才有了固
定的三餐制。

按时一日三餐达成共识，是在 1884年全球统
一实行格林尼治标准时间后实现的，早上 8 点左
右、中午 12点左右、下午 6点左右是一日三餐的标
准时间。另外，还有一个更普遍的基本生物节律，
即遵循白天“工作”、夜晚“睡眠”的饮食模式——
白天可以多餐，夜晚则不进食（持续 8 至 10 小
时）。所以，人们一觉醒来是空腹状态，这时吃不
吃早餐就容易凸显对身体的影响。

过去的研究表明，肥胖、2型糖尿病、高血压和
心血管疾病大多与不吃早餐等不规律的饮食习惯
相关，但是人们一直没有把有规律的进食时间与
人体内部生物钟联系起来。直到 2017年，3名美国
科学家因在生物钟机理方面的发现获得诺贝尔生
理学或医学奖，人们才明白生物钟调节着人的多
种行为，包括激素水平、睡眠、体温和新陈代谢
等。如果外部环境与内部生物钟不吻合，人就会
感到不舒服，吃饭也是如此。

除了大脑有生物钟之外，人的脂肪组织、骨骼
肌、肝脏以及β细胞等外周组织中同样隐藏着类似
的生物钟，饮食时间和习惯也受其影响。

2017 年，以色列特拉维夫大学的一项研究表
明，早餐对饮食生物钟的基因表达有影响，该基因
负责调节餐后血糖和胰岛素反应，可以通过代谢
影响人体机能。研究人员对 18位健康志愿者和 18
位肥胖型糖尿病患者进行对照研究，志愿者在第
一天的测试时间既吃早餐也吃午餐，在第二天的
测试时间只吃午餐。在此期间，研究人员对他们
的血液进行检测，观察其餐后生物时钟基因的表
达情况，以及血浆葡萄糖、胰岛素和胰高血糖素样
肽-1（GLP-1）和二肽基肽酶Ⅳ（DPP-Ⅳ）血浆活
性。

结果显示，无论是健康人还是糖尿病患者，吃
早餐明显改善了与体重减轻相关的时钟基因表
达，并且与午餐后改善的葡萄糖和胰岛素水平相
关。反之，在只吃午餐的测试日，与体重减轻相关
的生物时钟基因被抑制，导致志愿者在当天的其
他时间血糖飙升，而且胰岛素响应较差。这提示，
如果长期不吃早餐，即使在一天内的其他时间没
有暴饮暴食，也会导致体重增加。

时钟基因不仅仅调节糖代谢的昼夜变化，还
调节人的体重、血压、内皮细胞功能和动脉粥样硬
化。规律吃早餐能够触发适当的时钟基因周期性
表达，促进餐后胰岛素分泌，从而改善血糖控制。
从时间上看，如果在早上 9点半之前吃早饭，能改
善身体的整体新陈代谢，有助于降低体重，并延缓
与2型糖尿病和其他衰老疾病有关的并发症。

不吃早餐升高动脉粥样硬化风险

目前科学界比较普遍的认知是，不吃早餐会
给身体健康带来一些不良影响。美国塔夫茨大学
研究人员 2017年发表的一项研究发现，不吃早餐
会使动脉粥样硬化风险升高2.5倍。

动脉粥样硬化是指堆积在血管内的脂肪和钙
质变成斑块后导致的血管变硬、狭窄状态，可能引
起心肌梗死和脑卒中等病症。研究人员以无心血
管疾病史的 4052位 40岁至 54岁西班牙人为对象，
进行了无症状动脉粥样硬化研究。受试者参与冠

状动脉钙化积分、血管超声检查及生活习惯调查，
并按照不同的早餐模式分成 3 组：无早餐组（占
3%，晨间摄入热量比例不及全天的 5%）；低热量早
餐组（占 70%，晨间摄入热量比例在全天的 5%以
上）；高热量早餐组（占 27%，晨间摄入的热量比例
超过全天的20%）。

结果表明，这 3 组人患亚临床动脉粥样硬化
（未造成任何症状的早期血管斑块堆积）的概率存
在差异。近75%不吃早餐的人表现出斑块堆积，而
这一问题在吃丰盛早餐的人中占比为57%、在吃清
淡早餐的人中比例为64%。对此，研究人员的解释
是，不吃早餐是导致动脉粥样硬化的一大风险因
素，主要原因是经过一夜的睡眠后，人体血液黏稠
度较高、血流速度较慢，如果没有早餐提供能量来
源，血液中的坏胆固醇（低密度脂蛋白胆固醇）便
会持续沉积在血管内壁上，加速血管硬化。

不吃早餐还可能导致脑出血的风险增加。日
本大阪大学的一个研究团队对日本约 8.3万名 45
岁至 74 岁的居民进行了约 13 年的跟踪调查。其
间，有 1051人出现脑出血，3772人患上脑卒中，870
人患上心肌梗死等心脏病。分析发现，每周吃早
餐少于两次的人与每天都吃早餐的人相比，发展
为脑出血的概率要高出 36%，而且吃早餐次数越
少、危险性越高。研究人员称，脑出血最重要的风
险因子是高血压，如果不吃早餐，空腹导致的应激
反应会使早上的血压上升，表现为不吃早餐的人
患脑出血的风险升高。

不吃早餐为何影响健康，还有许多通俗的解
释。比如，不吃早餐出现低血糖时，机体会动用储
存的肌糖原和肝糖原供能，造成肌肉和肝脏的额
外负担，表现为四肢无力、疲倦、晕厥甚至损害大
脑和心脏；经常不吃早餐易令大脑产生强烈进食
欲望，从而增加对高热量食物的需求，随之而来的
是午餐或晚餐摄入热量增加，血脂、血糖等指标升
高，血管硬化也因此出现；不吃早餐还容易患消化
道疾病，如胆结石患者约有90%以上是不吃早餐或
少吃早餐的人。

“不吃早餐会变胖”仍有争议

此前，国内外都有研究结果指出，经常不吃早
餐的人比吃早餐的人具有更大的肥胖风险。比
如，中国研究人员发表在《中国循环杂志》上的一
项研究显示，经常不吃早餐的人要比经常吃早餐
的人，增加 48%的超重或肥胖风险，以及 31%的“肚
子”肥胖风险；美国心脏协会发表在《循环》期刊的
一篇综述文章也提出，在年轻人中，经常不吃早餐
（每周吃早餐少于 4次）的人要比每天吃早餐的人
更容易发生超重或肥胖，尤其是腹部肥胖。

然而，在科学研究的领域总会存在不同的声
音。有一些研究持相反结论，对不吃早餐予以肯
定，至少认为没有那么大的危害，也不会造成肥
胖。

澳大利亚墨尔本莫纳什大学的研究人员 2019
年在《英国医学杂志》发表文章，公开质疑“不吃早
饭容易引发肥胖”的结论，他们认为吃早餐的人比
不吃早餐的人会摄入更多卡路里，体重也略重。
研究人员分析了之前发表的 13项研究结果，这些
研究最短的持续了 24小时，最长的持续了 16周，
参与者被随机分配为吃早餐和不吃早餐两组。对
这些研究综合分析后发现，吃早餐的人平均每天
比不吃早餐的人多消耗 260卡路里的热量，与后者
相比，前者的体重在研究结束时（平均 7周）增加了
0.44千克。因此研究人员认为，“不吃早餐会变胖”
没有坚实的科学根据，吃与不吃的代谢率也没有
显著差异。

对此结论，也有同行指出，吃早餐的人和不吃
早餐的人在体重上只有些许差别，说明不了任何
问题，而且这些研究是在相对较短的时间内进行
的，不值得建议或反对不吃早餐。

无论如何，现代生物医学是循证科学，科学界还
需要更多的研究来证明吃早餐对人体健康的具体影
响。就目前的大量研究成果来看，包括中国研究人
员新近发表的研究在内，都在循证上面给出了更多
证据来支持“吃早餐利大于弊”。另外，随着近年来
时间营养学（主要研究食物摄取时间、饮食模式、进
食频率等因素如何影响身体的代谢、能量平衡和健
康状况）的兴起，比较公认的结论是，早饭吃得多比
晚饭吃得多更有利于健康，而且晚饭吃得早（不晚于
21点）能较大程度地减少肥胖和患多种癌症的风险。

（据《北京日报》）

健康体检 不同年龄段的人怎么选
不同年龄段的人关注的体检

项目不同。
10～16岁的青少年 青少年

体检需重视身体与视力、听力发
育情况，除了接受常规的体格检
查（身高、体重、血压、脉搏）和实
验室检查，可以增加视力、色觉测
验，从而更早发现弱视、斜视、近
视、色盲及色弱等眼部疾病，及早
干预。同时，如果可能，家长也可
以让孩子接受青少年心理健康筛
查，以便更深入地了解孩子的心
理健康状况。

注意，处于此年龄段的女孩
除了常规生长发育体检项目，还
应该关注其女性特征发育情况。
相关检查包括外阴检查、阴道分
泌物检查、妇科彩超检查和内分
泌检查。做这些检查可以评估生
殖器官的发育情况，检查是否存
在发育异常或疾病。

20～30岁的成年人 处于这
个阶段的成年人需注意传染病
的筛查及预防，可在常规检查
外，增加肝炎、Hp 感染、泌尿系
统感染、HPV 感染、乙肝五项、
C13呼气试验等体检项目。这个
年龄段的女性要开始留心乳腺
和宫颈的健康，增加乳腺彩超、
宫颈液基薄层细胞学检查（TCT）
等体检项目。

注意，30 岁左右的成年人还

需要关注肝、肺、胃和血糖的情
况。建议增加肺部低剂量螺旋CT
检查，用于肺部疾病的筛查；增加
肝肾功能、腹部彩超项目，用于肝
部疾病筛查。

40岁左右的成年人 注意肿
瘤以及胃肠道疾病筛查。定期做
好早癌筛查，增加肿瘤标志物检
测、胃肠镜等体检项目。

50岁左右的成年人 需重点
关注心脑血管以及全身检查。肿
瘤的发生风险随年龄增长而增
加，要持续关注，尤其是肠癌，建
议每 1～2年做一次肠镜检查；在
以往体检项目的基础上，增加心
脑血管检查（颈动脉彩超、动脉硬
化检测、经颅多普勒等）和骨密度
等体检项目。

在上一年龄段体检项目基
础上，体检者可增加骨密度检
测、心理健康测评等体检项目。
如进入更年期或出现相关症状，
要在医生指导下增加激素水平
的检查。

60～70岁的老年人 除了心
脑血管、糖尿病、肿瘤、肾损害等
疾病的常规检查，老年人每年体
检还应注意耳鼻喉和眼底病变、
糖尿病等疾病的筛查，以及阿尔
茨海默病的评估，必要时可采取
磁共振等深度筛查手段。

（据《家庭医生报》）

□健康服务
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“不吃早餐危害大”有科学依据吗
●张田勘

不少年轻人可能都有这样

的经历：因为玩到深夜第二天早

上不想起床，却被注重养生的父

母薅起来吃早餐。不吃早餐的

危害真有父母想的那么大吗？

围绕人们不吃早餐究竟有何危

害的研究一直未间断过，最新的

进展是中国研究人员发表在《细

胞》期刊上的结论：不吃早餐有

违生命机理，容易诱发疾病。那

么，不吃早餐的致病机理究竟有

何科学依据？

□健康关注

落枕，又称为“失枕”，是临床
常见病，多发病。通常发生在睡眠
后，是一种常见的颈部软组织损伤
病症。但是，落枕可预防您知道
吗？今天，特邀内蒙古自治区国际
蒙医医院专家为大家科普落枕的
原因及预防的相关知识。

落枕的复发率较高

内蒙古自治区国际蒙医医院
针推科主任医师朝鲁介绍，落枕在
普通人群中的发病率为15%左右，
而且落枕的复发率较高，患者首次
发病后的 1 至 5 年内复发率可达
50%至 85%。落枕常表现为晨起
时颈肩部疼痛、僵硬，头歪向一侧，
活动明显受限，不能自由活动旋转
颈部，尤其是向患侧旋转或后倾时
疼痛加剧。

落枕的病因有多种

朝鲁介绍，卧具的不适是引发
落枕的重要因素。睡眠时，枕头的
高度以及床垫的软硬度、支撑性都
对脊柱的舒适度至关重要。枕头
过高会使颈部过度伸展，过低则会
使颈部过度弯曲。床垫过硬或过
软，也会影响对颈椎和腰椎的支
撑。睡眠时，颈部和上半身像麻花
一样扭曲，一侧的肩膀和颈部肌肉
被拉伸，另一侧则被压缩，导致颈
部两侧的肌肉不平衡。此外，睡眠
时不用枕头，颈部处于悬空状态，
颈部后侧的肌肉和韧带得不到放
松，容易导致肌肉拉伤和痉挛，即
落枕。

颈部受凉。睡眠时，如果颈部
暴露在外，受到冷风直吹或室温过
低，颈部肌肉会因寒冷刺激而血液
循环不畅，这可能导致局部肌肉缺
血、缺氧，进而引发肌肉痉挛和落
枕。颈椎问题。颈椎本身的病变，
如颈椎间盘突出、颈椎退行性变等，
可能影响颈部肌肉和关节的稳定
性。此外，长时间保持同一姿势，如
长时间低头看手机或电脑，也会使
颈部肌肉长时间处于紧张状态。以
上这些因素都会增加落枕的风险。

落枕后自我紧急处理

朝鲁介绍，一觉醒来，如果颈
部疼痛、僵硬严重，或者有肿胀或
灼热感，表示受伤部位充血发炎。
所以在 24 小时内，应该给予冷
敷。可用毛巾或塑料袋包裹小冰
块敷患处，每次 15 至 3 0 分钟，每
天两次，严重者可每小时敷 1 次。

等到炎症疼痛减轻时考虑热
敷，以疏通经络，活血化淤。 可用
热毛巾湿敷，或用热水袋干敷。有

时间的话，可洗热水澡，尤其在颈
部患处用热水反复冲洗，边洗边用
手按摩颈部，效果更佳。

自我按摩

“落枕穴”在手背侧第 2、第 3
掌骨之间，指掌关节后一点的地
方。该穴是治疗落枕的特效经验
用穴，可以左右手交替自我按摩。
大多数情况下，落枕可在数天或一
周内自行恢复，但症状严重者应及
时就医，以免导致病程延长或病情
发展。

落枕可预防

朝鲁介绍，选用合适的卧具。
枕头应能充分支撑颈部，使颈部与
床面保持适当角度，避免颈部悬空
或过度弯曲。一般枕头的高度为
8至 12厘米，材质应选择透气、柔
软的荞麦、茶叶为主。 床垫不宜
过硬或过软，应能提供良好的支
撑，保持脊柱的自然弯曲。

保持正确睡姿。侧卧位或仰
卧位最有助于预防落枕，侧卧时，
枕头高度应使颈部与脊柱保持水
平；平躺时，枕头应放于颈下，使头
部略向后仰。应避免俯卧位睡姿，
因为俯卧时颈部会扭向一侧，导致
颈肩部负担加重，易引发落枕。此
外，还应避免长时间保持同一种睡
姿，适当翻身有助于减轻颈部压
力。

注意颈部保暖。寒冷刺激易
导致颈部肌肉紧张、血液循环不
畅，增加落枕风险。因此，夜间睡
眠和日常外出时，应注意颈部保
暖，可佩戴围巾、披肩或睡前用热
毛巾或热水袋热敷颈部，以缓解颈
部肌肉疲劳，促进血液循环，预防
落枕的发生。

加强颈部锻炼。加强颈部锻
炼是预防落枕的有效方法。可以
通过左右转头、仰望天空、用头颈
画“米”字、颈部拉伸、蛙泳、打羽
毛球、放风筝等练习来伸展颈部的
肌肉和韧带，增强颈部肌肉力量，
提高颈椎灵活性，促进血液循环，
缓解肌肉紧张。这些练习都有助
于预防落枕，但需要注意的是，锻
炼时动作应缓慢、柔和，避免用力
过猛。

避免不良生活习惯。预防落
枕需避免不良生活习惯，如长时间
低头看手机、电脑，以及久坐不动
等，这些习惯易导致颈部肌肉疲
劳、颈椎生理曲度改变，增加落枕
风险。建议定期起身活动，做颈部
伸展运动，进行颈部按摩，保持正
确坐姿和看手机姿势，以预防落
枕。

您知道吗？落枕是常见颈部
软组织损伤病症，可预防
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