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越來越多的科學證

據顯示，乳清蛋白含有

多種生理活性成分，有

益於中老年人的健康，

不但能促進心血管及骨

骼健康，還能提升免疫

力、防止肌肉質量流

失。

老年人口持續增加

乃全球普遍現象。乳清

蛋白似乎合乎老年人的

特殊需求。

此外，大約三成的

老年人罹患肌肉衰退

症，而乳清蛋白也有助

於控制病情。
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表面上看來，造成脂肪堆積的
因素不外乎是身體活動量降低、新陳
代謝率趨緩以及熱量攝取過量。儘管
肌肉流失(或稱肌肉衰退症)是由諸多
因素所造成，但是膳食蛋白質攝取量
以及身體活動量似乎是重要的決定因
子

1,2

。

肌肉衰退症是中老年人常見的
病症之一，對於生活各方面造成了嚴
重影響：肌力流失導致自主性喪失、
可能造成殘廢，以及由此衍生的龐大
醫療照護費用。

本文說明乳清蛋白的特性，其
中包括乳清蛋白如何造福於中老年
人，以及乳清的作用機制。

隨著年紀增加，人體結構及各
種生理機能皆產生重大變化，而新陳
代謝及活動量的改變可謂與之息息相
關。人體結構改變包括體脂肪增加和
肌肉質量流失。
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蛋白質基本介紹

所有的蛋白質結構皆為線性胺
基酸鏈，但每一種蛋白質各由獨特
的胺基酸序列組合而成。此外，天
然蛋白質(牛乳酪蛋白、牛乳乳清、
黃豆等 )是個別蛋白質混合而成，結
構複雜而且特殊。例如，乳清蛋白
包含β乳球蛋白、α乳白蛋白、免
疫球蛋白、白蛋白、乳鐵蛋白、乳
過氧化酉每及多醣縮胺酸。由此可
知，膳食蛋白質的胺基酸結構因蛋
白質來源不同而有所差異 (詳見表
一)，不過也有結構是因分離和加工
方法不同而產生差異。胺基酸結構
中的必需胺基酸成分特別重要，因
為人體只能從飲食中攝取必需胺基
酸。蛋白質的品質通常反映其必需
胺基酸的成分，而品質優劣可衡量
該蛋白質是否能滿足人體的蛋白質
需求。蛋白質來源的營養價值則以
測量蛋白質的品質而定。

蛋白質品質的優劣等級是由蛋
白質效率( P E R )或蛋白質經消化率修
正的胺基酸評分值( P D C A A S )

3

決定。
以特定蛋白質餵食成長中的老鼠，
然後紀錄老鼠的體重增加量，以此
餵食特定蛋白質所得的數值與餵食
標準蛋白質(亦即酪蛋白)所得的數
值互相比較，即可決定蛋白質的
P E R。一旦必需胺基酸的濃度無法
配合老鼠的成長速度，PER 的價值
就會降低。

PER 的值越高，代表蛋白質的
品質越好。PER 測量法的缺點是成
長中的老鼠和人類有不同的胺基酸
需求。比方說，老鼠的生長速率較
快，全身毛茸茸，所以需要較多甲
硫胺酸和半胱胺酸。PDCAAS 則能
更正確預測人體的必需胺基酸需
求，其中蛋白質的胺基酸成分是與
國際農糧組織所訂定的人體必需胺
基酸需求量互相比較。不同的蛋白
質具有不同的必需胺基酸成分，因
此產生不同的 PER 和 PDCAAS 測定
值(詳見表二)。

為什麼選擇乳清蛋白

乳清蛋白是目前市場上品質最
好的蛋白質之一。乳清蛋白具有極
高價值是因為它和其他蛋白質比起
來，支鏈胺基酸( B C A A )和必需胺基
酸的濃度較高

3

。此外，乳清蛋白含
有許多胜 和蛋白質成分，可促進
人體健康

4 - 6

。以下內容擬就乳清蛋
白的這些獨一特性，說明乳清蛋白
如何促進中老年人的健康。

有助於控制肌肉衰退症
人體老化造成神經和肌肉機能

退化，逐漸引發的殘障和喪失自主
性造成了經濟負擔。到了七、八十
歲左右，男性與女性皆面臨肌力流
失的問題，一般會喪失二到四成的
肌力

1

。六十歲以上的老年人口中，
約莫三成老人罹患肌肉衰退症。隨
著人口不斷高齡化，肌肉衰退症也

可能成為常見疾病
1

。表面上看來，
肌肉衰退症肇因於肌肉質量損失，
而非每單位肌肉的力量喪失所造
成。運動神經的活動量減少是主要
的致病因素；肌肉質量損失則是第
二大因素。但是在肌肉衰退症的諸
多病因中，蛋白質攝取量減少、熱
量攝取量減少、蛋白質合成作用改
變以及身體活動量降低都是重要的
致病關鍵

1 , 2

。老年人體內的蛋白質
合成作用中，飯後蛋白質合成作用
已產生改變。和健康年輕人比較起
來，健康老年人在飯後對於蛋白質
合成作用的刺激能力較低

1 , 2

。近來
針對中老年人的研究顯示，乳清蛋
白比酪蛋白更能刺激飯後蛋白質增
加量

7

，並限制人體蛋白質流失量。
這個結果與先前針對健康青年所做
的研究相當一致，也就是乳清蛋白
能被人體快速消化，比其他種蛋白
質更能刺激蛋白質合成作用

8-11

。

運動和膳食蛋白質對於肌肉衰
退症的幫助是日積月累才能見到成
效的

2

。以膳食蛋白質對於老年人肌
肉蛋白質合成作用的刺激來看，必
需胺基酸似乎是左右刺激效果的主
要關鍵所在

1 , 2

。無論是年輕人或老
年人，在運動後攝取三到六公克的
必需胺基酸或十到二十公克的乳清
蛋白，就能促進體內蛋白質合成作
用

1 3 - 1 9

。誠如前文所述，乳清蛋白是
最豐富、市場上最常見的必需胺基
酸來源。
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表一：各類食品與營養補給品蛋白質
的蛋白質品質

蛋白質名稱 PDCAAS*值 PER值

小麥麵筋 0.25 -

牛肉 1.00 2.9

黃豆 1.00 2.1

全蛋 1.00 3.8

乳蛋白 1.00 3.1

酪蛋白 1.00 2.5

乳清 1.14 3.2

摘自美國乳品出口協會出版之《2003年版美國乳
清與乳糖製品參考手冊》第六十五頁。

* PDCA AS 係 Protei n Digesti bility Corrected
Ami no Acid Score (蛋白質經消化率修正的胺基
酸評分值)之縮寫。
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促進體重控制

高蛋白、低碳水化合物的飲食
近來成為坊間報章雜誌熱烈報導的
話題。有科學報告指出，高蛋白、
低碳水化合物的飲食和高碳水化合
物的飲食比較起來，更能有效促進
減重及改善胰島素的敏感度

2 0 - 2 7

。但
是該報告並未特別針對五十歲以上
的中老年人進行詳細研究，也沒有
說明採用該飲食超過九十天以上有
何效果

2 8

。無論如何，很明確的一點
是，充分攝取蛋白質對老年人的均
衡膳食而言很重要，而對體重過重
的老年人而言尤其重要，因為他們
的主要目的是減少體重時不至於減
掉肌肉質量。如前文所述，老年人
的飯後蛋白質合成作用降低，可以
藉由攝取必需胺基酸加以改善。此
外，近來有證據顯示，如果血漿蛋
白和細胞中的支鏈胺基酸濃度超過
蛋白質合成作用所需，則支鏈鞍基
酸將在保持肌肉上附帶扮演重要的
代謝角色

2 9

。乳清蛋白含有特別豐富
的必需胺基酸和支鏈胺基酸。此
外，保持肌肉質量就能提升靜態能
量消耗量

3 0

以及改善胰島素敏感度，
進而促進身體健康。綜合以上理
由，應以乳清蛋白幫助體重過重的
老年人維持肌肉質量。

骨骼健康
近來有證據指出，在飲食中增

加蛋白質的攝取可減少骨骼礦物質
的流失和年老女性的骨折風險

3 1 , 3 2

。
雖然蛋白質攝取量高時會增加尿鈣
排出，但最新研究顯示，攝取蛋白
質可提升腸道的鈣質吸收量，從每
公斤0 . 7克增加到每公斤2 . 1克

3 3

。動
物性蛋白質似乎比植物性蛋白質更
具有保護作用。目前最需要克服的
困難是如何以感官可接受的方式提
供充足的蛋白質。在市售動物性蛋
白質中，乳清蛋白最能廣泛應用於
食品之中，且從感觀的角度來看，
消費者對於乳清蛋白的接受度非常
高。

3
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時，多攝取乳清蛋白應有助於保持
肌肉質量，並防止肌肉耗損。此
外，研究證據顯示，老年人的蛋白
質攝取量接近最高建議攝取量時，
將可降低骨骼礦物質流失和骨折的
風險。膳食乳清蛋白是絕佳鈣質來
源，因此有助於維持骨骼健康，同
時也能促進脂肪的消耗。越來越多
的資料指出，乳清蛋白的特殊成分
使其成為一種抗氧化劑，有助於降
低血壓、降低膽固醇、增進免疫力
及降低癌症風險的可能，因此乳清
蛋白具有助於保健功效

4 , 3 4 - 3 6

。乳清蛋
白不但富含營養價值，而且在食品
應用方面也展現其彈性。這種特
殊、甚至是獨一無二的組合對於蛋
白質攝取量普遍不足的老年人而言
非常寶貴。

生理活性蛋白質及胜月太的絕佳來
源

乳清蛋白包含β乳球蛋白、α
乳白蛋白、免疫球蛋白、β球蛋
白、乳鐵蛋白、乳過氧化酉每及多醣
縮胺酸。許多文獻說明了以上各種
蛋白質的生理活性(見表三 )。研究
指出，乳清中的蛋白質可能具有協
助抗氧化、抗癌、降血壓、降血
脂、抗菌、抗微生物及抗病毒等特
性

4 , 3 4 - 3 6

，其中有些蛋白質與維生素和
礦物質結合，因此在養分代謝上扮
演了舉足輕重的腳色

3 7 , 3 8

。根據報
導，乳清蛋白與胜 可提升消化及
腸道功能

6 , 3 9

、增加麩胱甘 的產
生，並且強化免疫機能

4 0 - 4 4

。因此，
多攝取這些具有生理活性的蛋白質
與胜 可促進身體健康。

骨骼健康–鈣質來源
五十一歲以上成年人的鈣質每

日建議攝取量為一千兩百毫克。每
一百公克的乳清蛋白可提供五百至
八百毫克的鈣質，其鈣質含量多寡
因乳清產品種類不同而有所差異。
乳清蛋白是良好的膳食鈣質來源。
增加鈣質的攝取量對老年人有益，
其理由有二：第一點，一般建議以
攝取鈣質來維持骨質；第二點，研
究顯示，鈣質可調節某種維生素 D

的作用，而這種維生素 D控制著脂
肪細胞的細胞間鈣質濃度

4 5

。當人體
的熱量攝取量高時，飲食中的鈣質
可抑制脂肪細胞生長及體重增加

4 5

。
此外，增加鈣質攝取量可加速脂肪
的代謝 (即脂肪分解 )，而且在限制
熱量攝取時持續維持飲食生熱效
應

45

。

老年人的日常飲食中通常以蛋
白質的攝取量偏低。越來越多的研
究資料顯示，蛋白質的建議攝取量
應隨年齡而增加

4 6

。肌肉質量是重要
的健康指標，而老年人運動後，在
飲食中補充蛋白質將有助於保持肌
肉質量。乳清蛋白是理想的蛋白質
攝取來源，因為乳清蛋白對於肌肉
質量的作用來自必需胺基酸。由此
可知，生病時、手術後或接受化療
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表三： 乳清蛋白中各種蛋白質成分之生理效應

蛋白質成分 生理角色或機能

b 乳球蛋白 b  乳球蛋白約佔乳清蛋白成分百分之五十。目前尚未確定 b 乳球蛋白的特定生理角色，然而 b 乳球蛋白可以與礦物質(如
鋅、鈣等)、脂溶性維生素(如維生素A 及E)  和脂質相結合，因此 b 乳球蛋白在諸多生理過程中扮演重要角色37,3 8。含有高濃
度支鏈胺基酸。

a 乳白蛋白 a  乳白蛋白約佔乳清蛋白成分百分之二十五，研究顯示，a  乳白蛋白有助於抑制癌細胞47、抵抗微生物的功
效37-39，並能提升免疫力37, 48。素能增加腦內血清素生成、改善情緒以及降低皮脂醇濃度49。

胜月太 乳清胜月太可有助於降低膽固醇50和血壓6,51,52，並能協助預防某些癌細胞型成53,54。

白蛋白 牛血清蛋白(BSA)  約佔乳清蛋白成分百分之五。BSA 具有抗氧化55及抗突變的特性56。可強力結合游離脂肪
酸；螯合促氧化過渡金屬。

免疫球蛋白 免疫球蛋白(如 IgA、IgM、I gE 及 Ig G) 能支持被動免疫功能。儘管該研究是以嬰兒作為研究對象，然而目
前也有研究是以中老年人為對象，檢視中老年人是否也能藉由飲食中多攝取牛免疫球蛋白而受益。

乳鐵蛋白 乳鐵蛋白是結合了鐵質的蛋白質，因此具有廣泛的應用潛力29。 此外，乳鐵蛋白具有助於抑制癌細胞57,58、
微生物34, 59-61、病毒4、抵制細菌34,60-61和抗氧化62等特性。具有協助抑制發炎及免疫調節功能。

乳過氧化酉每 乳過氧化酉每是一種分解過氧化氫的酉每，並且有助於抗菌特性。乳過氧化酉每目前作為防腐劑，並添加在牙
膏中對抗齲齒。也有報導指出乳過氧化酵素具有協助抗氧化62及提升免疫力63等特性。

多醣縮胺酸 多醣縮胺酸可抑制食慾，並且有助於抗病毒、癌細胞、血小板、高血壓及調節免疫功能等功效64-67。預防齲
齒。幾乎完全不含苯丙胺酸；供苯酮尿症患者食用。

4
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表二：各類市售蛋白質之胺基酸成分簡表 (克 / 100  克蛋白質)

濃縮
濃縮 分離 蛋蛋白質 分離 乳清蛋白 離子交換型 微孔過濾型 水解

成分 黃豆蛋白 黃豆蛋白 (乾燥) 牛乳蛋白 乾酪素鈣 (80 %) 分離乳清蛋白 分離乳清蛋白 乳清蛋白

丙胺酸 4 .60 4.30 5.77 3.50 3.00 4 .82 5 .60 5.60 5.20

精胺酸* 7.90 7.60 5.43 3.50 3 .70 3 .18 3.00 1.70 3.00

天門冬胺酸 11.90 11 .60 10.18 8.00 6.90 12.26 12.30 12 .70 12.30

半胱胺酸/胱胺酸 1.40 1.30 2.59 0.60 0 .40 2 .28 1.90 2.50 2.90

麩胺酸 19.00 19 .10 13.29 20 .80 20.90 15 .41 17.70 19.70 18.30

甘胺酸 4 .60 4.20 3.49 1.90 1.80 2 .00 1 .90 2.00 2.30

組胺酸* 2.80 2.60 2.26 2.70 2 .90 2 .41 2.00 1.80 1.90

異白胺酸H* 5.20 4.90 5.66 4 .40 4 .60 6.41 5.40 6.80 5.50

白胺酸H* 8 .50 8 .20 8.41 10.30 9 .10 11.60 13 .50 10.90 14.20

離胺酸* 6.90 6.30 6.80 8.10 7 .70 9 .83 10.90 9.50 10.20

甲硫胺酸* 1 .50 1 .30 3 .44 3.30 2.90 2.35 3.50 3 .10 2 .40

苯丙胺酸* 5 .40 5 .20 5 .82 5.00 5.10 3.56 3.40 2 .50 3 .80

脯胺酸 5 .60 5.10 3.91 9.50 10 .40 6.28 4.80 6.30 5.10

絲胺酸 5 .10 5.20 6.88 6.20 5.80 6 .24 4 .50 5.30 5.00

蘇丁胺酸* 4 .20 3 .80 4 .55 4.50 4.30 8.44 5.30 8 .30 5 .50

色胺酸* 1.20 1.30 1.23 1.40 1 .20 1 .80 1.50 2.00 2.30

酪胺酸 4 .00 3.80 3.91 5.20 5.50 3 .26 3 .90 3.10 3.90

纈胺酸H* 5 .40 5 .00 6.37 5.70 5.70 6.09 5 .40 6 .40 5 .90

支鏈胺基酸總量H 19 .10 18.10 20 .45 20.40 19 .40 24.10 24 .30 24.10 25 .60

必需胺基酸總量* 49 .00 52.14 49 .97 48.90 47 .20 55.67 53 .90 53.00 54.70

摘自 Bucci  LR 及 Unl u LM [3]。
H係屬支鏈胺基酸(BCAA)
*係屬必需胺基酸(EA A)
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乳清蛋白及其對於老年人和保健營養之益處
感謝雀巢研究中心N e s t léResearch Center 的Dr. Breuillé及Dr. Z. Kratky提供以下資訊

本文摘自2003年5月7日Dr. Z. Kratky於突尼西亞舉行的「乳清保健功效研習會」中之報告。

Adapted from a report by Dr. Kratky at the Health Claims for Whey Workshop, May 7, 2003, Tu n i s i a .

影響蛋白質最終營養價值的因
素如下：蛋白質的胺基酸成分、蛋
白質水解程度、可消化和吸收程
度、消化速率、蛋白質內含具有生
理活性的胜 、個人是否罹患代謝
障礙疾病等。

雀巢公司為「臨床營養及機能
營養計畫」所進行的研究徵求自願
參與實驗的年長者，比較他們體內
對於乳清和酪蛋白的消化速率。研
究結果顯示，乳清蛋白的消化速率
高於酪蛋白

1

。另一項研究則是針對
九名自願參與實驗的健康長者，結
果顯示乳清蛋白的飯後蛋白質合成
及平衡作用高於酪蛋白

2

。由這些實
驗可導出一項結論：乳清營養品與
酪蛋白營養品相較之下，可誘發較
高的蛋白質合成和平衡作用。

雀巢的研究人員針對腸胃功能
較弱的病患設計了一項有利腸道營
養的專利產品 —Peptamen 胜 食
品，其中含有水解乳清蛋白和中鏈
三酸甘油脂。選擇乳清是因為乳清
含有豐富的半胱胺酸 (麩胺基硫
(Glutathione)和麩胺(Glutamine) 的
前驅物 )及支鏈胺基酸 (麩胺的前驅
物 )，而其中的精胺酸則含量較低
(促進麩胺合成作用 )。許多研究則
針對麩胺在不同的臨床情況下產生
何種有利效應提出假說。目前已知
在分解代謝狀況下，麩胺的濃度會
降低。麩胺的其他重要功能包括：
為快速代換的細胞(免疫細胞、腸細
胞)提供能量、能限制黏膜萎縮以及
強化腸道障壁。

動物實驗顯示，飢餓後再重新
灌食專利乳清產品，會使體重增
加，並且提高血漿和肌肉中的麩胺
濃度，其效果優於以黃豆為主的控
制飲食法或單純的胺基酸混合物

3

。

根據這些研究結果，儘管乳清蛋白
質的麩胺含量較低，卻是在改善麩
胺狀態方面，最有效率的一種蛋白
質。

目前已知乳清蛋白是獲得必需
胺基酸的絕佳來源(乳清蛋白成分中
有百分之四十五屬於必需胺基酸 )；
而且和酪蛋白、黃豆比較起來，是
較理想的半胱胺酸、輕丁胺酸和白
胺酸來源。無論是老年人或是人體
處於壓力狀態時，對於這些胺基酸
的需求量將會增加，尤其半胱胺酸
是一種能夠限制麩胺基硫合成速率
的胺基酸，而且半胱胺酸的主要功
能是在人體遭受壓力時在體內產生
防護作用。在飲食上補充半胱胺酸
有益體內的麩胺基硫狀態，而且對
於多重外傷患者的肌肉蛋白質合成
也有幫助

4

。營養失調將破壞麩胺基
硫狀態。人體受到病毒感染( H I V病
毒、肝炎病毒 )、燒傷、外傷、開
刀、罹患敗血症或慢性發炎時，血
液和組織中的麩胺基硫濃度也會降
低。研究顯示，以口服方式補充乳
清蛋白可提高H I V病患血漿中的麩
胺基硫濃度

5

。

由以上研究獲得的結論是，乳
清蛋白似乎能符合老年人的特殊需
求，特別是在傷後復原期間的老年
人以及受到病毒感染或慢性發炎的
病患。乳清蛋白較特別的優點包
括：消化速度較快、提高飯後蛋白
質合成和平衡作用、提供必需胺基
酸以及半胱胺酸成分較高，有助於
維持或改善體內麩胺基硫的狀態。

參考文獻:
1. Dangin et al., unpublished data.
2. Dangin et al., J. Physiol., 2003.
3. Boza et al., Eur J. Nutr., 2000.
4. Breuillé et  al. Clin. Nutr., 2001.
5. Eur. J Clin. Invest. 2001, 31:171-17 8 .
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乳清與心血管健康之關係*
作者：Sharon Gerdes

S K Gerdes Consul ting

D r. W. James Harper, PhD
The Ohio State University

編輯：D r. G. Mill er, PhD
Seni or Vice Presi dent, National Dairy Council

越來越多科學證據顯示，美國

乳清產品包含多種有益心血管

健康的生理活性成分。某些具

有生理活性的胜月太可抑制血管

張力素轉換酉每 (ACE) 以及產生

類似合成類鴉片的作用，藉此

協助預防高血壓。生理活性乳

清胜月太亦可抑制血小板凝結以

及降低膽固醇。乳清的其他成

分如鈣、鎂、鋅、維生素 B

群和特定脂質成分也有助於減

少心血管疾病的風險。

食品科學專家一般偏好乳清蛋
白的原因是乳清蛋白具有高度生理
價值、絕佳的促進機能特性以及純
淨口感。美國乳清風行全球，普遍
使用於飲料、餅乾及其他食物中。
新式乳清成分包括富含生理活性胜
的水解乳清蛋白，以及含有豐富

鈣、磷和其他礦物質的乳類綜合礦
物質。這兩種成分特別具有應用潛
力，可參入機能食品，專門用來改
善心血管健康。乳清成分也可參入
其他食品，例如發酵或超免疫乳飲
品、共軛亞麻油酸( C L A )成分較高的
產品，如此一來便能製造專門改善
心血管健康的新一代乳製品。冠狀
心臟病已是西方社會的主要疾病與
死因。心臟疾病常見於各西化國
家。隨著西式飲食和生活方式日益
普及，全球的心臟病罹患率也持續
升高。

增加心臟疾病風險的危險因素
包括吸煙、高血壓、高膽固醇血
症、高三酸甘油脂血症、糖尿病和
遺傳基因。多年來專家建議民眾攝
食低脂乳品以降低罹患心血管疾病
的風險。最新研究顯示，乳清的特
殊成分也有益於冠狀血管健康。

儘管絕大多數的研究都經過實
驗室研究和動物實驗，但仍需要執
行進一步的人體實驗來證明乳清胜
和其他乳清成分的益處。美國乳

清的機能性和營養價值備受推崇，
並經證實有益於心血管健康，因此
可預期未來美國乳清將廣泛應用於
一般食品及機能食品。

* 上文摘自美國乳品出口協會出版之專業

學術論文《乳清之生理活性成分與心血

管健康》詳文請見網址 ：

www.usdec.org (進入“publications”

分頁)。

生理活性與抗老化* *
作者：
D r. C. J. Dillard
Department of Food Science and Te c h n o l o g y, 
University  of Cal ifornia, Davis

D r. R. L. Wa l z e m
Texas A & M  University

D r. J. B. German
Department of Food Science and Te c h n o l o g y, 
University of Californi a, Davis

越來越多證據顯示乳清內含

有多種營養元素，可促進健

康及預防疾病。尤其是研究

營養素生理活性、細胞生長

調節與成熟、益生菌、益菌

生、排毒及病原毒素等領域

的最新資料顯示，未來可製

造保健機能食品及藥品，以

減少傳染病和慢性病。這些

營養方面的好消息無疑是老

年人一大福音。

除了乳清與腸道免疫功能的
交互作用之外，有越來越多研究
從腸胃、免疫系統和細胞生理方
面的分子活動驗證乳清的益處。
報告顯示，乳清蛋白質可作為高
膽固醇血症抗劑及抗老化劑，在
抑制癌細胞生長上具有輔助功
效。

成熟
包括人類在內的哺乳類自出

生後體內組織與細胞便經歷數個
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成熟過程。例如，在嬰兒時期，免
疫系統即發展自體 /非自體辨識功
能；在生命各階段對於不同的抗原
發展出耐受性。乳清成分和免疫系
統之間的交互作用業已經過驗證，
成為乳清最出色的營養特質之一。
尤其是中老年人的免疫系統逐漸衰
老，嚴重威脅到體內對抗病原體的
適當反應能力，因此在飲食中加入
有助於成熟過程的成分將對人體有
益。另一項引人矚目的假說指出，
優格產品有益免疫系統是因為食用
優格時，益生菌和乳清成分也同時
被攝取，而兩者之間的良性交互作
用正是產生益處的原因。

保護
越來越多研究發現乳鐵蛋白等

乳清蛋白質具有抗微生物的優異特
性，使得牛乳的優點廣為一般大眾
所接受。牛乳的另一項優點是能夠
透過不同的有效方式，促進具有保
護人體作用的菌叢生長。雖然乳清
成分可刺激益菌叢生長的益菌生特
質尚未確立，但是這項價值已持續
獲得認知。乳清成分的保健營養價
值可直接嘉惠各年齡層的成年人。

排毒
保護人體的營養素可強力而迅

速地排解有毒物質與維生物，但是
這項優點卻常常被人忽略，尤其是
牛乳中的營養素。牛乳中醣蛋白和
醣脂結合毒素最明顯的作用機制是
將存在於腸細胞表面上的分子傳送
到消化道。結合腸道內容物中的毒
素，便能簡化排毒過程。胃腸內容
物依靠黏液和蠕動兩者的作用才能
向下推進。由於在人體老化的過程
中，腸道蠕動減緩是造成腸胃功能
退化的重要原因，因此有越來越多
人重視乳清成分刺激並調節平滑肌
細胞功能的特質。

** 上文摘自美國乳品出口協會出版之專書

《美國乳清與乳糖製品參考手冊》第六

章《乳清蛋白質及乳清成分促進健康之

特性》詳文請見網址www.usdec.org (進

入“publications” 分頁)。
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