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市面上的益生菌產品已從單純的「益生菌 (Probiotics)」進化到「合生元 

(Synbiotics，益生菌+益生質)」，甚至是更新一代的複合配方（加入後生元 

Postbiotics）。將這三者結合，目標是創造一個更全面、更穩定的消化道微生態調節系

統。以下為您詳細解析為何要加入益生質與後生元，以及相關的科學證據依據。 

 

一、 為何加入益生質（Prebiotics，又稱益生元）？ 

1. 核心機制：給益生菌帶「便當」 

益生菌是活的微生物，它們進入腸道後需要「食物」才能存活、定植（活下來並繁衍）

並發揮作用。益生質通常是人類無法消化吸收的碳水化合物（如膳食纖維、寡糖），但

它們能被腸道內的益生菌選擇性利用。 

加入益生質的主要原因包括： 

• 提高存活與定植率： 益生菌在通過胃酸和膽鹽的嚴酷環境後，若有充足的益生質

作為能量來源，能顯著提高其在腸道的存活率和定植能力。 

• 選擇性增殖： 益生質能「精準補充」，專門哺育對人體有益的菌群（如雙歧桿

菌、乳酸菌），而壞菌通常無法利用這些複雜的糖類。 

• 協同效應 (Synergy)： 當特定的益生菌配上其偏好的益生質，這種組合被稱為

「協同型合生元 (Synergistic Synbiotics)」，其效果往往大於菌或質單獨使用

的總和。 

黃金組合三拍檔 : 益生菌、益生質、後生元 
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2. 科學證據 (Evidence) 

益生質的科學證據非常充分，國際益生菌和益生質科學協會 (ISAPP) 對其有嚴格定義。 

• 臨床前研究： 大量體外研究模擬腸道醱酵實驗和動物實驗證實，寡糖類（如果寡

糖 FOS、半乳寡糖 GOS、菊糖 Inulin）能顯著增加腸道內特定的益生菌數量。 

• 人體臨床試驗： 多項雙盲對照試驗顯示，攝取益生質能有效改善便秘、調節血

脂、並促進腸道產生短鏈脂肪酸（SCFA，對腸道粘膜健康至關重要）。在嬰兒配

方奶粉中添加 GOS/FOS 以模擬母乳寡糖的效果，也是基於深厚的臨床證據。 

 

 

二、 為何加入後生元（Postbiotics）？ 

1. 核心機制：即效性與穩定性 
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這是較新的概念。根據 ISAPP 2021 年的共識，後生元是指「對宿主健康有益的無生命

微生物和/或其成分的製劑」。簡單來說，它不是活菌，而是菌體碎片、細胞壁成分或益

生菌發酵後產生的代謝產物。 

 

加入後生元的主要原因包括： 

• 即效性 (Instant Effect)： 益生菌需要定植、生長後才開始產生有益代謝物。

後生元則是直接提供這些「成品」（如乳酸、抗菌肽、短鏈脂肪酸、細胞壁成

分），進入腸道後能更快地發揮作用（如調節免疫、抑制壞菌）。 

• 高穩定性與安全性： 後生元不是活菌，因此不受胃酸、膽鹽、高溫、濕度的影

響，性質非常穩定，方便儲存運輸，菌數（含量）更精確。對於免疫極度低下、

不適合使用活菌的重症患者，後生元提供了更安全的選擇。 

• 免疫調節功能： 即使是死的菌體碎片（如熱去活菌），其細胞壁上的成分依舊能

被腸道免疫細胞上的受體識別，進而啟動免疫調節機制，發揮抗炎或增強免疫的

效果。 

2. 科學證據 (Evidence) 
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雖然「後生元」這個術語較新，但相關成分的研究已有數十年歷史。 

• 作用機制證據： 科學已證實死菌的細胞壁成分（如肽聚醣、脂磷壁酸）能作為免

疫信號分子 (Immunomodulators)；而代謝產物如丁酸 (Butyrate) 是腸道上皮細

胞的主要能量來源，能修復腸粘膜屏障。 

• 臨床證據：抗腹瀉： 研究顯示，熱殺滅的乳酸菌（如 Lactobacillus 

acidophilus LB）在治療兒童急性腹瀉方面與活菌一樣有效，甚至更快。 

o 免疫與抗敏： 特定熱去活菌株（如熱化 Lactobacillus paracasei）在人

體試驗中顯示能有效調節 Th1/Th2 免疫平衡，改善過敏性鼻炎症狀。 

o 腸道屏障： 動物試驗證實後生元代謝物能加強腸道緊密連接蛋白，預防

「腸漏症」。 

 

三、 總結：Pro + Pre + Post 的「三合一」策略 

現代優質益生菌產品採取這三者結合的策略，其科學邏輯是建立一個「全生態调節系

統」： 

1. 後生元 (Postbiotics)： 打頭陣，即刻發揮作用。 直接調節免疫、抑制壞菌、

修復腸粘膜，為活菌定植創造良好環境。 

2. 益生菌 (Probiotics)： 主力軍，中長期定植。 在腸道生長，持續發揮調節菌群

結構的功能。 

3. 益生質 (Prebiotics)： 後勤補給，提供能量。 確保主力軍（活菌）能吃飽、活

得久，並源源不絕地產生新的代謝物（SCFA）。 

 

藥師溫馨提醒建議 

 

為什麼 Pro + Pre + Post 是臨床上的「強強聯手」？ 
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從藥理學與微生態學的角度來看，將益生菌、益生質與後生元結合，創造了一個「即

時」與「長效」兼具的調節機制： 

1. 打頭陣：後生元 Postbiotics 的「即效性」與「穩定性」 

o 專業解讀： 後生元不是活菌，而是菌體碎片或有益時代謝物。它們不受胃

酸、膽鹽影響，性質極其穩定。 

o 臨床價值： 進入腸道後，後生元能直接與免疫細胞互動、產生抗炎效果、

並抑制壞菌，發揮「即時」的作用。它們同時能修復腸道粘膜屏障，為接下

來活菌的「定植」打好基礎。對於免疫極低、不適合使用活菌的族群，後生

元提供了安全的替代選擇。 

2. 主力軍：益生菌 Probiotics 的「長期定植」 

o 專業解讀： 活菌在打好基礎的戰場上，能更順利地存活並開始生長繁殖。 

o 臨床價值： 發揮中長期的菌群結構調節作用，是腸道微生態平衡的核心力

量。 

3. 後勤補給：益生質 Prebiotics 的「協同增殖」 

o 專業解讀： 提供活菌（核心軍隊）偏好的營養源（糧草便當）。 

o 臨床價值： 確保活菌能吃飽、活得久，並源源不絕地產生新的短鏈脂肪酸

（即 SCFA），實現持續性的調節效果。 

 

專業補充與選擇建議 

1. 看重臨床證據而非僅看術語 

無論配方多麼複合，核心還是在於是否使用針對您具體健康目標的「臨床試驗驗證菌

株」。益生質的證據在於「精準哺育與協同增殖」，後生元的證據在於「分子信號調

節、即效性與高安全性」。三者結合能使調節更快速、更全面且更持久。 

2. 注意劑量與效期效力 

• 後生元： 應注意其活性成分含量。 

• 益生菌： 應選擇具「失效日期 CFUs 效力保證」的產品，而非製造日期效。 

• 益生質： 應有足夠劑量（如 FOS/GOS/菊糖）以供活菌利用。 

3. 個別化選擇 
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• 需要即時調節免疫或抗敏： 特定菌株（如熱化 Lactobacillus paracasei）的後

生元成分可能更適合。 

• 抗腹瀉： 熱去活菌（如 Lactobacillus acidophilus LB）臨床證實在兒童急性

腹瀉比活菌可能更快生效。 

• 重症患者： 免疫系統受損、不適合使用活菌者，無活菌的後生元製劑提供更安全

的調節選擇。 

• 普通護理： AAD 或 IBS，建議尋求專業指導以確保選擇正確的菌株和臨床劑量。 

4. 服用時機與储存 

• 益生質通常較具耐熱性。 

• 許多益生菌對溫度敏感。妥善保存至關重要，遵循製造商說明。 

• 抗生素與益生菌： 若您同時正在服用抗生素，請務必將益生菌劑量與抗生素間隔

兩小時以上，以維持效力。後生元和益生質則受此限制較小。 

5. 優先考量技術性遞送 

為達最佳效果，應尋找使用腸溶包衣、微膠囊化、特定的動態抗酸膠囊，或動態模擬測

試，以確保菌株存活胃酸並送達到腸道。 
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專業聲明 

本建議僅供一般健康教育參考，不能替代醫師或藥師的個人診斷與醫療建議。每個人的

腸道微生態都是獨一無二的。在開始任何新的補充劑計劃之前，建議您先諮詢您的家庭

醫師或藥師，以確定最適合您的菌株和劑量組合。益生菌通常是安全的，但活微生物某

些情況存在顯著風險。免疫功能嚴重缺損、正在接受化學治療、器官移植後、重症或加

護病房病人、嚴重心臟瓣膜疾病、裝有中央靜脈導管、高腸道通透性者，應極度謹慎或

完全避免。品質保證：選擇具品質控制認證，信譽良好品牌。 
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