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女性在围绝经期如何补钙
文 / 北京王府中西医结合医院 李萍

女性在围绝经期很容易因缺钙而出现骨质疏松，

对这一常见问题我们需要重点关注。本文从药师视角

出发，结合临床实践与生活实际，为大家详细梳理围绝

经期补钙的注意事项，助力守护骨骼健康。

一、补钙方案何时启动
围绝经期女性雌激素水平显著下降，骨骼中的钙

会加速流失，每日流失量可达30～50 mg。因此，围绝经

期女性应在月经周期发生紊乱、身体出现潮热等围绝

经期症状时，就开始补钙。

除了密切关注围绝经期症状，骨密度检测也能直

观反映骨骼中的钙储备情况，建议45岁以上的女性每

年进行一次检测。当骨密度T值低于-1.5时，就意味着

骨骼钙储备不足，此时需同时补充钙剂与维生素D，以

延缓骨量流失。

二、如何科学选钙
1.无机钙与有机钙

钙剂主要分为无机钙与有机钙两大类，二者各有

特点，需根据自身情况选择：

● 碳酸钙（无机钙）：含钙量高，约为40%，但溶

解需要胃酸的辅助。因此，这类钙剂适合消化功能正

常、无胃肠道疾病的人群；胃溃疡、胃酸分泌不足的人

群服用后可能出现胃部不适的症状，不建议选用。

● 柠檬酸钙（有机钙）：含钙量约为21%，性质温

和，对胃肠道刺激性小，即使是胃酸分泌较少的人群也

能较好吸收。建议在饭后1小时服用，减少对胃肠道的

影响，提升吸收效果。

2.控制补钙剂量，避免过量风险

补钙需遵循“适量补充”原则，每日总补钙量不宜

超过1200 mg。同时，单次补钙剂量不宜超过600 mg，因

为人体对钙的吸收存在上限，单次过量补充时，多余的

钙会随尿液排出，无法被人体利用，而且还可能增加肾

脏结石的发生风险。

三、维生素D是关键
维生素D是钙吸收的重要辅助物质，缺乏维生素D

时，钙的吸收效率会大幅降低。因此，建议围绝经期女

性每日补充维生素D 800～1200 IU，可通过饮食补充与

日晒结合的方式实现。

血清25-羟基维生素D检测是评估维生素D营养状

况的重要指标。当检测结果低于20 ng/mL时，说明维生

素D摄入不足，需在医生指导下加大补充剂量。补充3个

月后需复查，确保维生素D水平恢复正常，从而保障钙

的有效吸收。

四、补钙时间如何选
1.睡前服用效果更佳

夜间人体血钙浓度处于低谷，此时骨骼会加速吸

收钙以补充血钙，因此睡前1小时服用钙片，能为骨骼

提供充足的钙源，有效减少夜间骨流失。需要注意：服

用后不宜立即平躺，以免引发反酸症状。
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2.避开影响吸收的“冲突时段”

服用铁剂（用于治疗贫血）或抗菌药物（如左氧氟

沙星）时，与钙片的服用时间需间隔2小时以上，因为钙

与铁、抗菌药物会相互影响，降低彼此的吸收效率。正

在服用胃药（如奥美拉唑）的人群不宜选择碳酸钙，因

为胃药会抑制胃酸分泌，导致碳酸钙难以溶解，影响吸

收，建议更换为柠檬酸钙。

五、补钙常见的不良反应
1.便秘

部分人群服用碳酸钙后可能出现便秘症状，这是

钙剂在肠道内滞留，影响肠道蠕动所致。若出现此类情

况，可更换为刺激性更小的柠檬酸钙。同时，建议每日

饮用2 L水，以促进肠道蠕动，缓解便秘。

2.尿液异常

当尿液颜色加深、出现结晶时，可能是尿钙过高的

信号，此时应及时就医调整补钙方案，避免钙在肾脏沉

积形成结石。

六、重要的辅助方式
1.食物补钙

日常饮食中可多摄入富含钙的食物，例如：

● 牛奶：每日饮用1杯（200 mL）牛奶，可补充约

200 mg钙。

● 豆腐：豆制品是优质的植物性钙来源，不仅美

味，还能有效补充钙质。

2.运动辅助

运动可对骨骼产生机械刺激，促进骨骼代谢，增强

骨骼的机械强度，让骨骼更坚固。

七、特殊人群的补钙策略
1.肾结石患者

肾结石患者不必因担心结石复发而拒绝补钙，因为

长期缺钙会导致骨骼脆弱，进而增加骨折风险，这个更

值得关注。此类人群建议选择柠檬酸钙，每日补钙量控

制在800 mg左右，同时每日饮用2.5 L水，促进钙从肾脏

顺利排出，避免沉积形成结石。

2.糖尿病患者

部分钙剂为改善口感会添加蔗糖（如葡萄糖酸

钙），糖尿病患者服用后可能出现血糖波动，因此应该

选择无糖型柠檬酸钙，或通过摄入无糖酸奶、豆制品

等食物来补钙。

最后提醒：补钙并非一蹴而就的事，需要长期坚持

并定期监测。建议每半年检测一次血钙、尿钙，每年复

查一次骨密度，根据检测结果调整补钙方案。另外，还

可以咨询药师获取专业指导，让补钙更科学、更有效。
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