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在追求健康的道路上，我们常不自觉地将“天然”

与“安全”画上等号。然而，当天然食物与治疗药物在

人体内相遇时，却可能引发一场看不见的“化学战争”。

这些潜藏在日常饮食中的风险，犹如一颗颗“隐形炸

弹”，可能影响治疗效果或带来安全隐患，需要服药者

格外注意。

一、纳豆和西柚汁的警示
某个周末的早晨，退休教师老李突然出现剧烈头

痛，随后意识模糊，被紧急送往医院。检查后，医生诊

断是颅内出血。经过紧急抢救，老李虽然保住了生命，

但留下了永久性的后遗症。医生在详细了解他的情况

后，揭开了这场悲剧的真正原因。

原来，老李患有心房颤动并植入了心脏机械瓣膜，

需要长期服用华法林进行抗凝治疗。医生反复叮嘱他

需要定期监测凝血功能，并注意饮食规律。为此，满怀

孝心的女儿带来了纳豆，还特意托人购买了西柚汁。老

李开始每天食用纳豆佐餐，并在早餐时饮用一大杯西

柚汁。起初的数周，他感觉似乎精神更好了，直到这次

意外发生。

医生指出，老李的颅内出血跟食用纳豆、西柚汁有

关—华法林通过抑制维生素K依赖的凝血因子合成

来发挥抗凝作用，而纳豆中含有极其丰富的维生素K，

正好抵消了华法林的药效。老李服用纳豆期间，为维持

有效的抗凝治疗，医生不得不根据监测结果逐渐增加

华法林剂量。然而，老李停止食用纳豆后，体内高浓度
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的华法林突然完全释放，导致了这场致命的出血事件。

更复杂的是，每天饮用的西柚汁会抑制药物代谢酶的

活性，影响多种药物的正常代谢，这种多重相互作用使

得情况更加难以控制。

二、食物和药物相互作用的原理
其实，像老李这样长期服用药物并同时摄入多种

所谓“健康食品”的人群正变得越来越多。要真正防范

这些风险，我们需要了解食物和药物在体内相互作用的

原理。

人体内存在着一个高效的“药物代谢工厂”（主要

是肝脏中的细胞色素P450酶系），负责将我们服用的药

物进行生物转化，使其易于排出体外。某些特殊成分能

够显著干扰这个工厂的正常运作，以下为几种常见的作

用类型：

1.酶抑制作用

西柚汁含有的呋喃香豆素能不可逆地抑制CYP3A4

酶，导致药物在体内大量蓄积。研究表明，一杯西柚汁

可以使某些降压药的血药浓度升高数倍，而且这种抑

制作用会持续24小时以上。

2.酶诱导作用

圣约翰草会加快代谢酶的工作速度，导致药物过

早被分解，最终因血药浓度不足而影响疗效。

3.直接药理作用

大蒜补充剂具有抗血小板活性，与华法林合用会

产生协同作用，显著增加出血风险。
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4.影响吸收

高钙食物可与某些抗菌药物在肠道内形成不溶

性复合物，严重影响药物吸收。此外，富含鞣酸的食物

（如浓茶）会影响铁剂的吸收利用。

三、常见的高风险组合
日常饮食中，许多看似普通的食物与药物搭配，实

则存在极高的风险。以下是一些常见的高风险组合及

具体危害。

1.富含维生素K的食物与华法林

纳豆、菠菜、西蓝花等富含维生素K的食物，可使

华法林的抗凝效果降低30%～50%，直接导致药效减

弱，影响抗凝治疗效果。

2.大蒜素或蔓越莓与华法林

大蒜素通过抑制血小板聚集，可与华法林产生协

同作用，显著增加出血风险；蔓越莓也会增强华法林的

作用，容易导致药效过强引发异常出血。

3.富含酪胺的食物与单胺氧化酶抑制剂

在服用单胺氧化酶抑制剂（如抗抑郁药苯乙肼、

抗结核药异烟肼、抗帕金森病药司来吉兰等）期间，若

同时摄入富含酪胺的食物（如乳酪、啤酒、鸡肝、酱油、

腊肉、豆浆等），酪胺会在体内蓄积，刺激肾上腺素能

神经末梢释放神经递质，引起血压骤升，严重时可致高

血压危象。

4.西柚（西柚汁）与经CYP3A4酶代谢的药物

这类药物涵盖范围较广，包括降压药硝苯地平、

非洛地平，降脂药阿托伐他汀、辛伐他汀、洛伐他汀，

抗肿瘤药伊马替尼，免疫抑制剂环孢素、他克莫司，

镇静催眠药地西泮、咪达唑仑，抗精神病药卡马西

平、丙米嗪，抗心律失常药胺碘酮，抗过敏药非索非

那定。西柚中的呋喃香豆素会不可逆地抑制CYP3A4

酶，使这些药物在体内蓄积，导致其血药浓度异常升

高。西柚汁与非洛地平、硝苯地平等钙通道阻滞剂合

用，可使血药浓度升高2～3倍，导致血压骤降、头晕、

反射性心动过速；与他汀类降脂药合用，会显著增加

横纹肌溶解综合征的发生风险。此外，食用西柚会影

响环孢素、他克莫司的血药浓度，导致其波动，这可

能直接影响移植器官的存活；还可能使卡马西平、丙

米嗪等药物的血药浓度异常升高，从而引发神经系统

毒性。
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5.高纤维食物与左甲状腺素

这种搭配会影响治疗效果。高纤维食物（如豆类、

麦麸）可吸附左甲状腺素，减少其吸收，进而影响对甲

状腺功能减退症（甲减）的治疗。

6.矿物质与四环素类、喹诺酮类抗菌药物

它们同用会降低药物疗效。以上抗菌药物与含钙、

镁、铝的食物或药物同服，会形成螯合物，致使生物利

用度显著降低，导致药物无法充分发挥作用。

四、如何应对餐桌上的“隐形炸弹”
面对餐桌上的“隐形炸弹”，建立系统的防护措施

至关重要。我们可以从以下几个方面做好防护。

1.建立个人用药档案

详细记录正在服用的所有处方药、非处方药、保健

食品和中药/中成药制剂，包括剂量和用法。特别注意

那些治疗窗狭窄的药物，如华法林、地高辛、苯妥英钠

等。每次就诊时，将档案提供给医生和药师参考，方便

其全面了解用药情况。

2.深入理解药品说明书

仔细阅读说明书记载的药物相互作用和注意事

项，重点关注应避免的食物以及需要定期监测的指标。

如有不确定之处，务必及时咨询医生或药师，切勿自行

判断。

3.保持饮食的稳定性

对于受饮食影响较大的药物，维持稳定的膳食结

构比追求某种“健康食物”更为重要。避免在短时间内

大量摄入或完全禁绝某种食物，尤其是富含维生素K

的蔬菜，防止饮食波动引发药效异常。

4.识别早期预警信号

提前了解所服药物过量或不足的早期表现。例如：

抗凝药物过量表现为异常牙龈出血、皮下瘀斑、黑便；

降压药物过量表现为头晕、乏力、直立性低血压；降脂

药物过量表现为不明原因肌肉疼痛、褐色尿；降糖药物

过量表现为心慌、出汗、饥饿感。一旦出现相关症状，

需及时就医。

5.善用专业咨询渠道

充分利用现有医疗资源，遇到问题及时寻求专业

帮助。用药咨询门诊可提供专业的用药指导，临床药师

能够解答复杂的相互作用问题，药物治疗管理服务可

提供系统的用药评估。

此外，还需注意：①西柚汁的作用可持续24小时

以上，以至于常规的服药间隔无法避免相互作用；②老

年人、多重用药患者风险显著增加，需要更加密切的监

测；③任何饮食结构的重大改变，都需要重新评估药

物剂量，避免引发安全隐患。

五、小结
天然食物确实是健康生活的重要组成部分，但它

们与药物在体内的相互作用是一个复杂的科学问题。

这种复杂性要求我们在享受天然食物的同时，也要具

备基本的药学常识。老李的经历给我们敲响了警钟，了

解这些相互作用不是要让大家因噎废食，而是希望能

够更加安全、有效地使用药物。

在用药期间，只要饮食上有重大改变，都应该提前

咨询专业人士。让我们用科学知识武装自己，拆解这些

餐桌上的“隐形炸弹”，在享受美食的同时，确保药物

治疗的安全性和有效性。
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