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2026-07-02  健康醫療網／記者黃嫊雰外電報導 

在炎熱天氣下進行戶外活動，每小時可能透過流汗流失1.5至2公升的水分，若未及時補充水分，

血液濃度可能增加，心臟必須更努力工作，才能維持血壓與氧氣供應的穩定。 

高溫天氣來襲，不只要防曬、防中暑，也要留意身體是否出現脫水！英國《每日電訊報》報導，

美國亞利桑那州立大學營養學教授、水合科學實驗室Stavros Kavouras主任指出，水分參與人體

各種重要的生理運作，包括調節體溫、輸送營養、排除代謝廢物等，是維持生命不可或缺的元素。

人體約有60%由水分組成，每天透過流汗、尿液、糞便與呼吸等途徑流失約2至2.5公升水分。不

少民眾其實處於水分攝取不足或輕微脫水狀態，卻未及時察覺，炎熱環境會加速脫水的惡化，引

發熱衰竭、昏厥，嚴重時恐危及生命，應多加留意以下7個常見脫水警訊。 

1. 口渴是早期警訊 代表身體已開始缺水  口渴是脫水最早出現的警訊之一。英國諾丁漢大學

胃腸外科Dileep Lobo教授表示，當人體流失約2%的體重水分（以70公斤成人計算，約流失1.4公

升水分）時，大腦中的感受器會被啟動，讓人感到口渴。這時候及時補充水分通常可改善不適。

不過，隨著年齡增加，人體感覺口渴的能力會下降，因此長者更需留意主動補充水分。 

2. 缺水與壓力可能有關 研究：水沒喝夠者皮質醇濃度較高  去（2025）年一項研究對受試者

進行尿液、血液檢測後，觀察其處在壓力環境下的反應，發現與每日飲水量達到建議量的組別相

比，每日喝水不足1.5公升的人，其血液中的壓力荷爾蒙「皮質醇」濃度較高，而兩組人都表示

自己沒有感覺口渴。英國利物浦約翰摩爾斯大學應用生理學Neil Walsh教授建議，在面對工作期

限、公開演講等壓力較大的情境時，隨身攜帶水瓶、及時補水，可能對健康有潛在益處。 

3. 尿液顏色變深要警惕 身體可能正在保留水分  觀察尿液顏色有助於判斷水分是否足夠。若

尿液呈現深黃、如蜂蜜般的顏色，代表可能需要多喝水，顏色變成深褐色則可能是嚴重脫水。

Lobo教授說明，當身體開始缺水，大腦會促使身體保留水分，腎臟會減少排出水分，讓尿液變得

更加濃縮。英國羅浮堡大學人類營養學Lewis James講師提醒，長期水分攝取不足可能增加腎臟

負擔，提高泌尿道感染等疾病的風險。理想狀態下，每天應排尿約7次，尿液顏色接近透明淡黃

色。腎功能會隨年齡下降，因此年長者更應注意尿量變化。 

4. 天熱出現腦霧？脫水可能影響大腦運轉  大腦約73%由水分組成，因此脫水可能影響腦部運作。

Lewis James講師指出，即使只是輕度脫水，也可能影響記憶力、注意力與動作協調能力，進而

干擾工作、開車等日常活動。一項針對醫師與護理師的研究也發現，長時間工作後，有45%的人

處於脫水狀態，且觀察到短期記憶力表現受影響，補充約300毫升水分後，則看到有所改善；若

脫水持續惡化，可能進一步出現思緒混亂、方向感變差等症狀。 

5. 水分流失大腦壓力增 脫水是頭痛誘發因素之一  若水分持續從大腦流失，可能對大腦周圍

組織與神經造成壓力，使疼痛感增加，彎腰、轉頭或移動身體時，疼痛可能加劇。多數因脫水引 

 

 

身體脫水如何辨識？天氣炎熱慎防「7徵兆」專家：嚴重恐傷器官 



起的頭痛，在喝水和休息後，通常可逐漸改善。若已出現噁心感，建議以少量多次的方式補充水

分。英國偏頭痛慈善機構「偏頭痛信託基金」資深健康資訊專員Pippa Coulter表示，攝取足夠

水分，可能有助改善與脫水有關的偏頭痛症狀。就有研究發現，較多的飲水量可能與偏頭痛疼痛

程度、持續時間與發作頻率下降有關。 

6. 容易疲倦、精神不濟？缺水增心臟負擔  水分不足讓人更容易感到疲累。Lobo教授提醒，在

炎熱天氣下進行戶外活動，每小時可能透過流汗流失1.5至2公升的水分，若未及時補充水分，血

液濃度可能增加，心臟必須更努力工作，才能維持血壓與氧氣供應的穩定，身體也可能因此出現

莫名疲勞的症狀。尤其老年人的身體水分比例相對較低，更易受影響，應謹慎留意。 

7. 中度脫水慎防昏厥 持續惡化可能進展為急症  當身體流失約4%體重的水分，可能影響排汗

能力，使體溫升高，並導致血壓下降，引發頭暈、昏厥等症狀，此時可能已是「中度脫水」，應

尋求醫療協助。若脫水持續惡化，可能進展至嚴重脫水、屬於急症，需立即就醫。Lobo教授表示，

這時身體會優先維持重要器官的血液供應，造成其他器官如腎臟等的血流下降、代謝廢物累積，

可能引發器官損傷，嚴重時可能造成器官衰竭、危及生命。炎熱天氣可能加速上述過程，外出時

應注意補充水分，若出現疲倦或頭暈，應立即至陰涼處休息。 

 

 

 

 

 

2026 年 7月 8日三立新聞網 記者鄭玉如／台北報導 

不少人認為黑木耳富含鐵質，吃了幫助補血，但這其實存在部分誤解。西園醫院婦產科主治醫師

邱筱宸指出，黑木耳的鐵含量並沒有想像中高，厲害的地方在於膳食纖維，約地瓜葉、菠菜等深

綠葉菜的 2 倍以上，有助於腸道順暢。不過泡發的木耳在室溫下放太久，可能產生劇毒素「邦克

列酸」，目前沒有解毒劑，誤食恐造成器官衰竭而喪命。邱筱宸在臉書粉專提到，鐵含量較高的

說法來自乾木耳，乾燥後營養全被濃縮，鐵含量看起來比較高，但實際食用是泡開後的木耳，鐵

的份量會被稀釋。另外，每 100 克新鮮黑木耳的鐵，其實僅 0.8 毫克左右，且屬於植物性非血基

質鐵，身體吸收率會再下降。簡言之，黑木耳確實含有鐵質，但若想單靠食用黑木耳補血，其實

並不容易。邱筱宸指出，每 100 克新鮮黑木耳含 7.4 克膳食纖維，含量約為地瓜葉、菠菜等深綠

色葉菜的 2 倍以上，且同時具備水溶性與非水溶性纖維。非水溶性纖維能增加糞便體積，幫助腸

道蠕動、維持排便順暢；水溶性纖維則可在腸道形成黏稠膠狀物，減緩醣類消化吸收速度，延緩

餐後血糖上升，同時吸附部分膽酸，幫助帶走膽固醇。邱筱宸提醒，木耳本身沒有毒，當泡發後

在室溫下放太久，可能滋生唐菖蒲伯克氏菌，產生邦克列酸（舊稱米酵菌酸）的毒素，它耐高溫、

難以破壞，目前沒有解毒劑。過去文獻報告顯示，有人把木耳泡了一整夜、隔天才下鍋，最終器

官衰竭離世。木耳用冷水現泡現煮，千萬不過夜，一旦聞到怪味，或摸起來黏黏的，建議直接丟

棄。 

 

黑木耳不是補血聖品！醫揭「1吃法」恐藏劇毒 害器官衰竭亡 



 

 

 

中時新聞網楊婕 

 想保護腎臟，餐桌上別少了十字花科蔬菜。醫師洪永祥整理「最護腎的 5 大十字花科蔬菜排行

榜」，第 1 至第 5 依序為綠花椰菜、羽衣甘藍、白花椰菜、高麗菜、大白菜，其中，綠花椰菜是

目前研究最完整的十字花科蔬菜之一。對於需要控制鉀離子的腎病患者，可用切小塊、先汆燙、

倒掉菜湯的方法，降低部分鉀含量。 

腎臟科醫師洪永祥在臉書粉專指出，一名 55 歲男子健檢時發現腎絲球過濾率降到 60 分，因擔心

吃蔬菜會導致鉀離子過高，從此每天幾乎不碰青菜，幾個月後不僅嚴重便祕，精神狀況也變得極

差，他提醒對方，腎功能不佳不是不能吃蔬菜，而是要懂得挑選。男子在吃了 3 個月的十字花科

蔬菜後，不僅便祕、體力都改善，腎絲球過濾率還回到了 76分。 

洪永祥指出，飲食應該依照個人的腎功能、血鉀與營養狀況調整，而不是一味禁止所有蔬菜，若

需要控制鉀離子，可採取切小塊、先汆燙、倒掉菜湯的方法來降低部分鉀含量。他也整理出最護

腎的 5種十字花科蔬菜： 

第 5 名：大白菜    

含水量高、熱量低，富含膳食纖維與維生素 C，可幫助控制體重、穩定血糖，降低慢性發炎風險，

這對腎臟健康來說，相當重要。 

第 4 名：高麗菜   

富含維生素 C、維生素 K 與多種植化素，同時提供膳食纖維。許多腎友因飲食限制，容易纖維攝

取不足而出現便祕問題，適量吃高麗菜有助改善。 

第 3 名：白花椰菜   

近年常被製作成花椰菜米，作為取代部分白飯的選擇。它含有維生素 C 與十字花科特有的植化素，

且鉀含量和其他深綠色蔬菜相比來得低，對需要注意鉀攝取的腎友較友善。 

第 2 名：羽衣甘藍  

 營養密度高，富含葉黃素、類胡蘿蔔素、黃酮類化合物，以及十字花科的重要成分蘿蔔硫素。

蘿蔔硫素可提升細胞抵抗氧化壓力的能力，而氧化壓力與慢性發炎，正是慢性腎臟病惡化的重要

因素。 

第 1 名：綠花椰菜   

目前研究最完整的十字花科蔬菜之一，含有豐富硫代葡萄糖苷，經咀嚼後可形成蘿蔔硫素，具有

抗氧化、抗發炎作用，啟動人體天然防禦機制。 

 

 

 

護腎5蔬菜排行出爐！冠軍醫激推 3方法腎病患者也能安全吃 



 

 

 

2026/07/21 記者鄭玉如台北報導 

有些人會透過喝酒紓壓，甚至喝到斷片，但長期或大量飲酒不只傷肝，也可能傷害腎臟。腎臟科

醫師洪永祥分享，一名 45 歲男子慶生時大量飲用啤酒與高粱，隔天竟叫不醒。送醫後發現他意

識混亂，尿液呈深褐色，肌肉酵素數值飆升，引發橫紋肌溶解症與急性腎損傷，需靠洗腎救命。

醫師警告，暴飲導致「斷片」不只傷肝，還潛藏 5大致命危機。 

洪永祥在臉書粉專提到，不少人以為喝酒後嘔吐、頭暈、頭痛，只要睡一覺醒來就沒事，背後可

能隱藏腎臟損傷與生命風險。根據統計，台灣每年約有 4,500 人因不當飲酒相關因素死亡，平均

每天約 11人因此失去生命。別再把「喝到斷片」當成沒事，並非每次都能幸運躲過危險。 

洪永祥分享案例，一名 45 歲男子與朋友慶生時，在 2 小時內喝下大量啤酒和高粱，返家後倒頭

昏睡，未料隔天家人卻叫不醒，送到急診時，他出現意識混亂、血壓偏低、全身肌肉劇痛的症狀，

且尿液呈深褐色。抽血發現肌酸激酶（CK）飆升至正常值數 10倍，肌酸酐快速上升。 

洪永祥提到，患者被診斷為「酒精引起的橫紋肌溶解症併發急性腎損傷」，緊急大量輸液治療，

但腎功能持續惡化，導致整個人昏昏沉沉，最後靠洗腎才保住一命。然而，喝酒不只傷肝，一旦

喝到「斷片」，代表酒精已經讓大腦功能受到嚴重影響。 

洪永祥列出暴飲可能讓身體陷入「5大致命危機」： 

1、 脫水急性腎損傷  大量酒精會抑制抗利尿激素分泌，導致身體大量排尿、脫水，使血壓下降、

腎臟血流不足；若再加上嘔吐等情況，短時間內恐造成急性腎功能惡化。 

2、 橫紋肌溶解症  酒醉後若長時間昏睡、維持固定姿勢不翻身，恐造成肌肉持續壓迫壞死，大

量肌球蛋白進入血液後，堵塞腎小管，引發急性腎損傷，嚴重者甚至可能面臨緊急洗腎。 

3、酒精中毒與窒息死亡  酒精會抑制呼吸中樞及吞嚥反射，若酒後嘔吐，嘔吐物可能吸入肺部，

造成窒息或吸入性肺炎，甚至危及生命。 

4、意外傷害 喝到斷片後，判斷力、平衡感及反應能力會下降，增加跌倒、車禍、頭部外傷及骨

折風險，尤其高齡者可能因此失能。 

5、心血管急症  短時間大量飲酒可能誘發心律不整、血壓劇烈波動，甚至急性心肌梗塞或中風。

對原本患有高血壓、糖尿病、慢性腎臟病或心血管疾病者而言，更可能加重身體負擔。 

洪永祥提醒，喝酒危險的不只是天天喝，短時間內大量灌酒，也就是所謂的「暴飲」，同樣可能

造成嚴重傷害。他建議，避免拚酒、不要喝到「斷片」；若酒後出現「尿量減少、尿液顏色變深、

嚴重肌肉痠痛、持續嘔吐、意識不清、叫不醒」等情況，務必立即就醫。 

 

 

2小時狂灌酒！他隔天「叫不醒」靠洗腎保命 酒後冒6症狀快就醫 
 



 

 

 

2026/07/21 記者鄭玉如台北報導 

咖啡不僅有助提神，還可能抗壓、延緩老化。食安專家韋恩指出，研究發現，咖啡的保健益處並

非主要來自咖啡因，而是其中富含的多酚類化合物，可活化細胞抗老、抗壓的機制，並與較低的

阿茲海默症、帕金森氏症及代謝性疾病風險有關。即使選擇無咖啡因咖啡，仍能攝取這些有益成

分，不必因擔心影響睡眠而放棄喝咖啡。 

食安專家韋恩在臉書提到，細胞每天面對環境毒素、發炎訊號及自由基造成的損傷，長期下來會

加速老化。而細胞內名為 NR4A1 的受體，負責調節發炎反應、氧化壓力及組織修復，被視為細胞

內建的「壓力應對開關」。當 NR4A1 被活化後，便能啟動修復機制，協助細胞從壓力狀態中恢復。

研究發現，在實驗室細胞模型中移除 NR4A1 受體後，保護效果跟著消失，證實 NR4A1 在對抗細胞

壓力與延緩老化過程中扮演關鍵角色。 

食安專家韋恩指出，美國德州農工大學研究發現，咖啡中的多酚類化合物可與 NR4A1 受體結合並

活化，其中以綠原酸活性最強；相較之下，咖啡因雖也能結合 NR4A1，但保護反應遠不及多酚。

因此，咖啡抗壓、抗老的關鍵並非咖啡因，而是多酚。研究也發現，活化 NR4A1 後，可增強細胞

抗發炎能力、減少細胞損傷，並抑制癌細胞生長。 

另外，過去多項觀察性研究發現，喝咖啡的人罹患阿茲海默症、帕金森氏症及代謝性疾病的風險

較低，而這些疾病都與細胞長期處於壓力、修復能力下降有關。這項研究則進一步找出 NR4A1 受

體，提供可能的生物機制，推測咖啡中的多酚可活化 NR4A1，啟動細胞修復與抗壓機制，因此降

低疾病風險。不過，研究人員也強調，相關實驗目前僅在細胞模型中進行，尚未證實喝咖啡可直

接預防疾病。 

食安專家韋恩補充，研究顯示，無論含咖啡因或無咖啡因咖啡，都與類似健康效益相關。若想透

過咖啡對抗壓力與老化，不必過度在意咖啡因含量，真正發揮作用的是多酚類化合物，兩類咖啡

皆含有這些成分。若擔心晚上喝咖啡影響睡眠，可選擇無咖啡因咖啡，同樣能攝取有益成分。 

 

 

 

 

 

 

 

不是綠茶！「1飲品」助活化細胞抗老 研究揭防失智潛力 



 

 

 

2026/07/19 編輯 梁雪婷 報導 

近年，酪梨被封為「超級食物」，無論是酪梨吐司、酪梨牛奶，還是健身族最愛的高蛋白早餐，

都少不了它的身影。不過腎臟專科醫師林軒任卻示警，酪梨雖然富含好油脂，但卻高鉀含量，對

慢性腎臟病患者而言，一旦攝取過多，不但可能會讓血鉀升高，甚至會增加心律不整的風險。 

患者吃「健康早餐」 血鉀卻狂飆 

林軒任醫師在臉書粉絲專頁「引人入腎・林軒任醫師」上發文分享一宗案例，一名 50 多歲的患

者健檢發現慢性腎臟病第二期，加上家族有腎臟病史，因此持續追蹤。他回診時信心滿滿地說著，

自己不但成功戒掉炸物，還將白飯改成糙米，零食換成水果。而早餐，他也替換成健身教練推薦

的組合，酪梨吐司加一杯酪梨牛奶，有時再搭配半顆奇異果。 

然而，患者的抽血報告卻顯示，雖然腎功能（eGFR）維持穩定，但血鉀已從 3 個月前的 4.8 

mEq/L 上升至 5.4 mEq/L，進入高血鉀範圍。患者一聽，不禁當場愣住。 

 酪梨營養密度高 但含鉀量也高 

林軒任醫師說，酪梨確實是營養密度很高的水果，富含單元不飽和脂肪酸（MUFA）、膳食纖維、

葉酸及多種抗氧化成分。有研究指出，每週攝取至少兩份酪梨的人，心血管疾病風險可降低約 

16%，因此受到不少營養師及健身族推崇。 

他依照美國農業部資料，一顆中型酪梨含鉀約 700 到 900 毫克，比一根香蕉還高。即使只吃四

分之一顆，也約有 244 毫克鉀。讓人心驚的是，酪梨的「健康光環」，會讓人不自覺增加攝取，

反而讓鉀攝取不知不覺超標。 

慢性腎臟病患者不宜常吃酪梨 應依照醫師建議調整飲食 

人體多餘的鉀主要由腎臟排出，健康腎臟維持血鉀濃度在約 3.6 至 5.0 mEq/L。慢性腎臟病患

者若長期高血鉀，心血管不良事件風險也會增加。尤其進入第三至第五期後，排鉀能力逐漸下降，

就容易出現高血鉀，嚴重時可能心律不整，甚至危及生命。 

不少慢性腎臟病患者每日鉀攝取量通常建議控制在 2,000 至 3,000 毫克左右，然而這名患者的

早餐，半顆酪梨做成吐司約 385 毫克鉀、一杯酪梨牛奶（約一顆酪梨加全脂牛奶）約 1,150 毫

克鉀、半顆奇異果約 145 毫克鉀。一餐加總就攝取約 1,700 毫克鉀，若午、晚餐再攝取水果、

蔬菜、咖啡等食物，很容易超標。 

不過，醫師也提醒，若屬慢性腎臟病第一、第二期（腎絲球過濾率(eGFR)> 45 ），且血鉀維持 

 

 

改吃健康早餐！他吃「1超級食物」血鉀狂飆 醫：比香蕉還慘 



正常，通常不必過度限制，應依照抽血結果及醫師建議調整飲食。他也建議，每週不超過兩次，

每次以半顆、約 100 公克為上限，不宜每天食用。吃酪梨時應避免再搭配香蕉、奇異果、深綠

色蔬菜等高鉀食物，以切片或抹醬方式食用比較容易掌握份量。至於酪梨牛奶、酪梨拿鐵等飲品，

容易一次使用整顆酪梨，不知不覺攝取過量，應盡量避免。 

若已進入慢性腎臟病中後期（ eGFR 低於 45 ）、洗腎患者，或近期已有高血鉀問題，則建議暫

時避免食用酪梨，可改以橄欖油或酪梨油補充不飽和脂肪酸。腎臟病患者應根據自己的腎功能、

血液檢查結果與醫師、營養師建議調整飲食，避免造成身體負擔。 

 

 

 

 

2026/07/30  記者羅碧／台北報導 

眼睛乾澀、口乾舌燥，喝再多水仍無法改善，可能是自體免疫疾病「乾燥症」作祟。醫師提醒，

乾燥症不僅會造成眼乾、口乾，還可能伴隨疲倦、關節痠痛等症狀，若病情未妥善控制，嚴重時

甚至可能影響肺臟、腎臟及神經系統，應及早就醫接受完整評估。 

52 歲林女士 3 年前開始出現眼乾、口乾及吞嚥困難，每天需點人工淚液超過 10 次，晚上睡覺也

得在床邊放水。經風濕免疫科檢查後，確診為原發性乾燥症，雖規律服藥，仍常感到疲倦及關節

痠痛，工作效率受到影響，因此轉向中醫治療。 

中醫依證型養陰生津  翰鳴堂中醫診所中醫師莊可鈞表示，林女士經辨證屬肝腎陰虛兼氣陰不足，

治療以滋陰養液、益氣生津搭配針灸改善局部循環，並調整作息及飲食。持續治療約 3 個月後，

口乾明顯改善，人工淚液使用次數減少，睡眠品質及精神狀況也較以往提升，目前持續與風濕免

疫科共同追蹤，病情維持穩定。 

莊可鈞指出，乾燥症是 1 種自體免疫疾病，分為原發性及繼發性兩類，後者常合併類風濕性關節

炎、紅斑性狼瘡等疾病。由於免疫系統攻擊唾液腺、淚腺等外分泌腺體，患者容易出現眼乾、口

乾、吞嚥困難、異物感、畏光、鼻腔乾燥及聲音沙啞等症狀，若病情持續惡化，還可能增加蛀牙、

口腔潰瘍風險，甚至影響肺臟、腎臟及神經系統。 

中西醫合療穩定病情  莊可鈞表示，中醫治療並非只是「補水」，而是依個人體質辨證論治，常

見有肺胃陰虛、肝腎陰虛、氣陰兩虛及陰虛夾瘀等證型，搭配科學中藥及針灸，改善乾燥、疲勞

與睡眠品質。她提醒，平時應少量多次補充水分，避免辛辣、油炸食物及過量酒精、咖啡因，維

持規律作息，若眼乾、口乾持續超過 3 個月，或合併關節疼痛、反覆蛀牙、腮腺腫大及持續疲倦

等症狀，應盡早就醫，把握治療時機，降低併發症風險。 

 

 

口乾眼乾狂喝水沒用？免疫疾病乾燥症上身 


