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到底喝什么能解酒，蜂蜜、咖啡还是茶？
蜂蜜水不能用来解酒。果糖对急性酒

精中毒的临床症状 并没有 明显的改善作
用，更糟的是它会产生对人体有害的异常代
谢物；

茶、咖啡也不能解酒。咖啡因能兴奋你
的大脑，但是会 加重身体脱水 ；

很多用来解酒的方法并没有解酒的功
效，只是针对部分症状，使用以后人觉得舒
服了些，好像起到了解酒的作用；靠谱的方
法还是 多喝水，多吃东西 。

蜂蜜水的神话
万众期待的蜂蜜水解酒，的确不是无中

生有。人们很早就发现蜂蜜里含有的果糖
能够加快酒精的代谢，如果饮酒的同时食用
果糖有可能使机体内的酒精在更短的时间
内消失。研究发现，如果按照饮用 1克酒精
就需要补充 1克的果糖的比例来，血液中酒
精代谢的速度可以加快 44.7%，而酒精中毒
表现的时间可以缩短 30.7%。 这看上去是
一个不错的解酒方法，因此甚至有人希望能
使用果糖来处理急性酒精中毒的病例。

甜甜的蜂蜜有没有用呢，往下看
不过，实际情况可没这么简单，果糖不

能作为常规手段来治疗酒精中毒。因为进
一步的研究表明，果糖对急性酒精中毒的临
床症状并没有明显的改善作用。更糟糕的
是，它会导致血液中尿酸和乳酸的含量急剧
上升。 这些异常代谢的产物对人体是有害
的。最新的一项研究还发现，果糖参与的酒

精代谢还会增加代谢型X并发症（syndrome
X）发生的风险。表现就是血液中的葡萄糖、
三酰基甘油的含量大大上升，甚至超出正常
标准范围的上限。 代谢型X并发症会带来
罹患糖尿病、心脏病的风险。

想吃蜂蜜别用解酒作为借口咯，淋在煎
饼上吧

酒精在身体里产生的变化
酒精在人体中首先会被代谢产生乙

醛。如果饮酒过量或者是代谢受阻，乙醛
会在体内堆积起来，导致种种醉酒症状——
头痛、头晕、烦躁、心悸……在随后的分解过
程中，乙醛被进一步代谢为乙酸，上述症状
就能得到缓解。

醉酒的你脸也没有这么长
如果摄入的酒精过量，来不及代谢，酒

精还会对中枢神经系统产生抑制作用，可能
出现循环系统、呼吸系统、消化系统的功能
紊乱，严重的时候往往需要送医处理。此
外，酒精也会造成人体脱水，加剧醉酒带来
的痛苦。

所以，即使果糖真的降低了血液中酒精
的浓度，也仅仅是缓解了乙醇对中枢系统的
急性伤害，对危害更大的乙醛则完全无能
为力。

醉酒的你手也没有这么细
你根本吸收不了那么多果糖
尝试用果糖来解酒会面临很多问题。

在相关研究中，果糖的使用量远远超过我们

日常的食用水平。按实验标准，如果你摄入
10毫升酒精，就要同时服用 31克果糖。相
关研究大多是采用 注射的方法。为了解
酒，强迫自己服用大量的果糖，很难保证效
果会理想。研究发现，人体吸收果糖的能
力相比葡萄糖是非常有限的，即使是健康的
成年人一次能吸收果糖的量的差别也很大，
一般在 5-50 克。 过量的果糖不会被吸
收。 它们会聚积在大肠里供细菌代谢，而
产生的气体则会造成腹胀、腹痛。此外，由
于渗透压的关系，大肠里的果糖还会使得消
化道的水分析出，造成渗透性腹泻。

摄入过量果糖，还容易引起腹泻
当然，如果你觉得“只有少量果糖，也比

没有的好”，那也用不着迷信蜂蜜。果糖是
广泛存在于食物中的一种单糖成分。其实
许多蔬菜和水果里都含有果糖，以果糖单糖
和蔗糖二糖（一个果糖加一个葡萄糖）的形
式存在，其中含量比较高的常见水果有 苹
果、香蕉、葡萄、梨。蔬菜里的 红椒、洋葱，
果糖含量也不小。

吃水果也可以补充果糖
怎么才能舒服点？
其实，很多用来解酒的方法并没有解酒

的功效，只是针对部分症状，使用以后人觉
得舒服了些，好像起到了解酒的作用。实际
上，酒精该在那儿还在那儿，该怎么作用还
是怎么作用。依据酒精在体内的这些恶行，
可以看出，要想摆脱这些罪，比较可行的方

法主要是 大量喝水。脱水同时也会使你体
内的电解质缺失，所以有些解酒的方法会提
示你在水和饮料里加上食盐。但其实，仅仅
补充食盐是不够的，体内缺失的不仅仅是钠
离子。还有更重要的钾和镁，它们的补充
还是要靠各种食物。

多喝水，别喝热水，烫嘴
酒后吃些食物能起到缓解酒精对消化

道的刺激作用，还可以补充水分、矿物质以
及各种营养素，对于恢复正常的生理功能都
是有好处的。至于吃什么并没有特别的要
求，只要是 你爱吃的、吃了以后感觉舒服的
都是可以的。

当然了，最直接的控制方法还是老生常
谈的 在饮酒前和饮酒中随时吃一些食物。
这个一方面可以减缓你喝酒的速度，给酒
精的代谢赢得一些时间，还可能使你喝的没
那么多。另一方面，主要是可以 减少酒精
的吸收。如果空腹喝酒，酒精的吸收效率会
大大增加，如果和食物一起，能够稍微减少
一些酒精的吸收。

喝酒时一定要吃东西
另外需要提醒一下的是，有些想当然的

对症下药可能带来更坏的效果。为了对付
昏昏沉沉，有人会尝试喝咖啡或者茶。 但
这个做法并不好。咖啡和茶里的咖啡因能
兴奋你的大脑，但是不利的方面是 会加重
你的脱水状况。

春夏之交 当心蚕豆病
蚕豆既可以炒菜、凉拌，又可以制成各

种小食品，是一种大众食物。每年春夏之交
是蚕豆大量上市季节，很多人都想一饱口
福，但是，在吃蚕豆的时候留个神，稍有不慎
就会引发一种过敏性疾病——蚕豆病。

儿童更易“中招儿”
发生蚕豆病的原因是缺乏 6-磷酸葡萄

糖脱氢酶(G-6-PD)，因此，蚕豆病学名叫 6-
磷酸葡萄糖脱氢酶缺乏症。6-磷酸葡萄糖
脱氢酶缺乏症患者并非少数，全世界约 2亿
人罹患此病，我国是此病的高发区之一。6-
磷酸葡萄糖脱氢酶缺乏症患者一般不发病，
也无任何症状，只有当进食蚕豆或服用“氧
化型药物”受到激惹时才发病。

儿童是蚕豆病易发人群。一些儿童，随
着年龄的增长症状会缓解。得病的儿童，大
多在食蚕豆后 1至 2天出现蚕豆病症状，早
期有恶寒、微热、头昏、倦怠无力、食欲缺乏、

腹痛，继之出现黄疸、贫血、血红蛋白尿，尿
呈酱油色，此后体温升高，倦怠乏力加重。
如果治疗不及时，会出现呕吐、腹泻和腹痛
加剧，肝脏肿大。严重病例可见昏迷、惊厥
和急性肾衰竭甚至死亡。

蚕豆病“重男轻女”
值得一提的是，蚕豆病“重男轻女”，发

病以男童多见。那么，其原因何在呢?原来，
蚕豆病与有遗传倾向有关。

在发病儿童中，30%至 40%的家长都曾
患有蚕豆病。蚕豆病属于X-连锁隐性遗传
病，也就是导致蚕豆病的遗传基因，嗜好逗
留在与性别相关的染色体——X染色体上，
并通过X染色体传给下一代。如果蚕豆病
基因通过父亲X染色体遗传，若生下女孩，
是X-X配对，母亲正常的X染色体会掩盖父
亲病态X染色体的作用，这样女孩就不会得
蚕豆病；如果蚕豆病基因通过母亲的病态X

染色体遗传，若生下女孩，这种病态基因会
被父亲传下的正常的X染色体掩盖，也不会
得蚕豆病；只有当父母的X染色体都携带病
态基因时，生下的女孩才会得蚕豆病，这种
机会非常罕见。而当生下的是男孩时，一旦
病态基因由母亲X染色体传下，碰到父亲Y
染色体，Y染色体不能掩盖病态的X染色体，
于是就会患上蚕豆病。

注意避免过敏源
由于孩子出生后，家长不知道孩子是否

患有蚕豆病，因此在给孩子吃蚕豆时应注意
是否会出现异常症状。尤其是父母一方中
曾有蚕豆病史者，更须谨慎。一旦孩子吃了
蚕豆发现有异常反应，可及时予以人工催
吐，同时马上送医院检查治疗。

此外，豆制副食品、豆奶等也是蚕豆病
患者的敏感食品，最好也不要食用。

个别药物是蚕豆病的凶手

除了蚕豆花、某些食物会诱发蚕豆病，
药物也会导致本病。这些药物主要有中成
药、复方感冒药等。在中成药中，盐酸小檗
碱可诱发蚕豆病，中药材黄连、黄柏、白屈
菜、马尾莲、三颗针、十大功劳等均含有小檗
碱。对含有上述中药材成分的中成药，蚕豆
病易发人群应慎用。蚕豆病患者感冒时，最
好选用布洛芬解热镇痛，不要选用复方感冒
片，复方感冒药中通常含有对乙酰氨基酚、
阿司匹林、氯苯那敏，这三种药物均可诱发
蚕豆病。

其他可能诱发蚕豆病的药物还有硝基
呋喃类(呋喃妥因、呋喃西林等)、磺胺类(复
方新诺明、磺胺嘧啶、磺胺醋酰等)、氯霉素等
抗菌药；伯氨喹、扑疟喹啉、氯喹、奎宁等抗
疟药；β-萘酚、锑波芬等驱虫药；以及抗痛风
药秋水仙碱；抗结核药异烟肼。

跟练刘畊宏，你真的瘦了吗？医学营养减重的7种吃法
医学营养减重的7个吃法
1、限能量
限能量膳食，是在平衡膳食模式基础上

减少总能量摄入的饮食模式。
限能量膳食总能量摄入一般在目标能

量摄入基础上每日减少能量摄入500—1000
卡或较推荐摄入量减少 1/3的总能量，其中
碳水化合物占每日总能量的 55%—60%，脂
肪占每日总能量的25%—30%。

限能量膳食是有效的体重管理方法，能
够减轻肥胖者体重、减少体脂含量，改善代
谢、减少心血管疾病危险因素，且易长期坚
持，安全性高。

2、高蛋白
高蛋白膳食，在限制总能量摄入的基础

上，提高膳食中优质蛋白的比例。高蛋白膳
食通常每天蛋白质的摄入量超过每日总能
量的20%或1.5 g/（kg·d），但一般不超过每日
总能量的30%或＞2.0 g/（kg·d）。

研究指出，与常规蛋白质膳食相比，高
蛋白膳食更能显著减轻体重、缩小腰围。同
时，其可增加饱腹感、减轻饥饿感，有助于增
强重度肥胖者的减重依从性并维持减重效
果。

长期应用高蛋白膳食进行干预的研究
较少，故建议在专业营养师指导下实施，同
时加强包括肾功能在内的临床监测，以保证
方案的安全性。

3、低碳水
很多人将低碳水化合物饮食简单理解

为完全不吃主食，其实这是个误区。
低碳水化合物饮食通常指膳食中碳水

化合物供能比≤40%，脂肪供能比≥30%，蛋
白质摄入量相对增加，限制或不限制总能量
摄入的一类饮食。

研究表明，低碳水化合物饮食干预有益
于控制体重、改善代谢及控制血糖，但其长
期的安全性和有效性尚不明确，且由于对食
物的选择具有局限性，膳食纤维、钙、碘、镁、
锌、铁的摄入量容易低于推荐摄入量，因此
不推荐儿童和青少年以减重为目的长期执
行。

4、代餐
代餐食品是为满足成人控制体重期间

一餐或两餐的营养需要，代替部分膳食，专
门加工配制而成的一种控能食品。

多项研究显示，采用代餐食品有利于减
重及改善肥胖相关疾病的危险因素，如高血
脂、高血糖等。

减重期间建议选择符合中国营养学会
团体标准的代餐食品，结合复合维生素和矿
物质补充剂保证减重期间的营养充足。

短期应用代餐食品减重是安全的，严重
不良反应少，耐受性较好，可通过减轻体重
改善糖尿病患者的血糖，减少代谢综合征和
心血管疾病患者的心血管事件危险因素，但
代餐食品的长期安全性及有效性仍需更多
研究证实。

5 轻断食
很多热衷减肥的人一定听说过刘嘉玲、

刘德华的“轻断食”减肥，每天 16小时断食，
其他 8小时随便吃，其实这个理念来源于时
间限制进食法。

时间限制进食法是指限制每天进食时
间，禁食3—21小时，白天或夜间均可禁食的
一种饮食方式。常见有 4小时、6小时、8小
时禁食3种限制类型。

部分研究显示，短期应用时间限制进食
法干预可减轻体重，但关于其对身体成分、
胰岛素抵抗、血脂代谢产生的影响结果不

一，且对减重的长期效果目前尚无足够有效
证据。

此外，还有一种间歇性能量限制，是按
一定规律在规定时期内禁食或给予有限能
量摄入的饮食模式。

目前常用的方式包括隔日法、4:3间歇
性能量限制或5:2 间歇性能量限制（连续/非
连续日每周禁食2—3天）等。

与常规饮食相比，间歇性能量限制干预
能够减轻超重/肥胖者的体重，改善脂代谢指
标，不良事件发生率也相对较低。

然而有研究显示，与持续能量限制相
比，间歇性的优势并不明显，且几种不同类
型的间歇性能量限制的减重效果亦无显著
性差异。

6、低血糖指数饮食
低血糖指数食物具有低能量、高膳食纤

维特性，可使胃肠道容受性舒张，增加饱腹
感，有利于降低总能量的摄入。

其可降低餐后血糖峰值，减少血糖波
动、胰岛素分泌的速度和数量，从而降低餐
后血糖和胰岛素应答，促进脂肪酸合成和储
存，阻止脂肪动员和分解，降低游离脂肪酸
水平和拮抗激素的反应，增加胰岛素敏感
性。

限制总能量的低血糖指数饮食可减轻
肥胖者体重，且短期应用的减重效果优于高
血糖指数饮食。

7、多种饮食模式
终止高血压饮食，顾名思义，最初是为

降低血压而研究的膳食方式，其源于1997年
发表在《新英格兰医学杂志》上的一项研究。

终止高血压饮食强调增加蔬菜、水果、
低脂（或脱脂）奶及全谷类食物摄入，减少红
肉、油脂、精制糖及含糖饮料的摄入，进食适

当的坚果、豆类，从而提供丰富的钾、镁、钙
等矿物质和膳食纤维，增加优质蛋白质和不
饱和脂肪酸的摄入，减少脂肪尤其是饱和脂
肪酸和胆固醇的摄入。

多项随机对照研究显示，与常规饮食相
比，终止高血压饮食可有效降低超重/肥胖者
的体质量指数和体脂含量，部分研究还显示
可显著降低超重/肥胖者的胰岛素水平。

地中海膳食结构 的特点是以植物性食
物为主，包括全谷类、豆类、蔬菜、水果、坚果
等；鱼、家禽、蛋、乳制品适量，红肉及其产品
少量；食用油主要为橄榄油；适量饮红葡萄
酒，同时不饱和脂肪酸摄入量较高。

充足的证据表明，与常规饮食相比，地
中海饮食可有效降低超重/肥胖者、糖尿病和
代谢综合征患者及产后女性的体重。

医学营养减重除了上述几种常见的
「吃」法外，还应特别关注微量营养素补充以
及肠道微生态平衡等。

当然，目前较为流行的基于互联网小程
序/手机应用程序，采用在线营养知识理论教
学、互助、随访、监督，提供营养和运动等相
关建议也是医学营养减重的有效手段。

总之，医学营养减重需科学地「管住
嘴」，至于「迈开腿」，这里我们仅为您整理了
来自于《中国超重/肥胖医学营养治疗指南
(2021)》解读的专家建议：

超重/肥胖个体每周至少进行 150分钟
中等强度的运动以达到适度减重的效果；如
需达到减重≥ 5%体重的效果，每周运动时
间应达到 300分钟，运动强度应为中-高强
度运动量或运动能量消耗达每周 2000卡及
以上。


