
本資訊僅供參考，若有疑問，請諮詢癌症專業藥師 2026    1 

 

鋅（Zinc）：生命之火的微量引擎 

鋅（Zinc, Zn）是一項人體必需的微量元素，在生理機能中扮演著「微型管理者」的

角色。雖然人體僅需要少量的鋅，但它卻不可或缺，其在組織中的濃度僅次於鐵。鋅

存在於每個細胞中，是超過 300 種酶的結構或催化組分。由於人體缺乏專門儲存鋅

的系統，我們必須依賴穩定的日常飲食或補充劑來維持生理平衡。 

 

1. 生物角色與生理功能 

鋅的生物重要性分為三大類： 

 

• 催化功能： 鋅是碳酸酐酶（調節血液 pH 值）和超氧化物歧化酶（SOD）等酶

的重要輔因子，後者能保護細胞免受氧化應激。 

• 結構穩定性： 鋅對於「鋅指結構」的形成至關重要。這是一種蛋白質基序，

能穩定 DNA 結合蛋白的結構，進而實現精確的基因轉錄和蛋白質摺疊。 
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• 調節功能： 鋅像鈣一樣作為細胞內信號分子。它調節細胞凋亡（程序性細胞

死亡），這對於防止受損或癌細胞增殖至關重要。它還調節大腦中神經傳導物

質的釋放，影響情緒和記憶。 

 

2. 臨床適應症與建議劑量 

元素鋅的每日建議攝取量（RDA）為男性 11 毫克，女性 8 毫克。然而，特定的臨床

情況需要更高的治療劑量： 

• 普通感冒： 若在症狀出現 24 小時內開始服用，每日 75–100 毫克（每 2-3 

小時服用一次含錠）可縮短約 33% 的病程。 

• 兒童腹瀉： WHO/UNICEF 建議每日補充 20 毫克，持續 10–14 天，以減輕嚴

重程度並預防未來復發。 

• 傷口癒合： 對於有缺乏跡象的慢性壓瘡或糖尿病足潰瘍患者，通常開立每日 

25–50 毫克元素鋅。 

• 年齡相關性黃斑部病變 (AMD)： 作為 AREDS2 配方的一部分，使用高劑量

（每日約 80 毫克）以延緩視力喪失。 

 

3. 最有效的吸收形式與生物利用度 

並非所有的鋅補充劑都一樣。生物利用度（有多少鋅進入血液）很大程度上取決於與

鋅結合的「夥伴」。 

• 高生物利用度（有機鹽）： 吡啶甲酸鋅 (Zinc Picolinate)、葡萄糖酸鋅 

(Zinc Gluconate) 和 檸檬酸鋅 (Zinc Citrate)。臨床研究通常認為吡啶甲

酸鋅的吸收率最高。 

• 中等生物利用度： 乙酸鋅 (Zinc Acetate)。這是含錠的首選，因為它能釋放

更多「離子鋅」，直接抑制喉嚨中的病毒複製。 

• 低生物利用度（無機鹽）： 氧化鋅 (Zinc Oxide) 和 硫酸鋅 (Zinc 

Sulfate)。雖然便宜，但這些形式吸收較差，且最容易引起胃部刺激和噁心。 
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4. 鋅在特定健康領域的作用與影響 

鋅是免疫功能的守門員。缺乏鋅會導致胸腺萎縮及 T 淋巴細胞產量急劇下降。 

 

• 免疫監視： 適當的鋅血中濃度可使免疫系統能夠識別並摧毀早期腫瘤細胞。 

• 支持治療： 臨床證實補充鋅能幫助化療後遭受味覺障礙（味覺扭曲），並減

輕放射造成口腔黏膜炎的嚴重程度。 

性功能與對生殖影響 

鋅可說是對男性生殖活力最重要的礦物質。 
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• 荷爾蒙平衡： 鋅是合成睪固酮所必需的。低鋅通常與性腺功能低下（低睪固

酮水平）有關。 

• 精子質量： 前列腺和精液中含有極高濃度的鋅；它能穩定精子 DNA 並確保活

動力。 

• 勃起功能： 通過調節一氧化氮 (NO) 路徑，鋅支持勃起功能所需的健康血

流。 

對其他身體益處 
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• 皮膚健康： 由於其抗炎和抗菌特性，鋅是治療發炎性痤瘡和化膿性汗腺炎的

基本療法。 

• 血糖調節： 鋅參與胰島素的合成、儲存和分泌，有助於維持前期糖尿病患者

的血糖控制。 

 

5. 藥物交互作用 

鋅在消化道中可能表現得相當強勢，阻礙其他藥物的吸收： 

• 抗生素： 鋅與喹諾酮類(Quinolones)抗生素及四環黴素產生螯合（結合），

使其失效。準則：在服用鋅之前 2 小時或之後 4-6 小時服用抗生素。 

• 利尿劑： 噻嗪類(Thiazide)利尿劑會使尿液中流失的鋅增加高達 60%。 

• 青黴胺 (Penicillamine)： 用於類風濕性關節炎；鋅會顯著降低其吸收和療

效。 

 

6. 高鋅食物來源 

雖然補充劑很有用，但「食物優先」通常是最佳策略： 

1. 生蠔： 無可爭議的冠軍（每份約 74 毫克）。 

2. 紅肉： 牛肉和羊肉提供生物利用度高的鋅。 

3. 南瓜子： 素食者最佳的植物來源之一。 

4. 豆類： 鷹嘴豆和扁豆（儘管吸收會受到植物酸的輕微阻礙）。 

 

7. 禁忌、預防措施與警告 

• 銅缺乏警告： 這是最重要的預防措施。長期攝取高劑量鋅（每日超過 40 毫

克）會阻礙銅的吸收。這會導致銅缺乏症，進而引發嚴重的貧血和潛在的永久

性神經損傷。 

• 糖尿病： 由於鋅影響胰島素，患者應密切監測血糖水平以避免低血糖。 

• 腎臟病： 慢性腎病患者應僅在嚴格的醫療監督下進行補充。 
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8. 副作用與毒性 

• 急性影響： 噁心和嘔吐（若空腹服用極為常見）、腹部痙攣和口中持續的金

屬味。 

• 慢性毒性： 免疫反應受損、降低好膽固醇 HDL以及小細胞性貧血。 

 

9. 結論 

鋅是人類健康的基礎 

，調節著從 DNA 讀取方式到免疫反應強度及生殖活力的方方面面。雖然其在普通感

冒、皮膚健康和性功能方面的臨床益處已有詳盡記錄，但「多」並不總是「好」。為

了避免銅缺乏和胃腸不適的陷阱，鋅的補充應著重於高品質的有機形式和平衡的劑

量。 
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