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摘  要 

围绝经期是女性生命中一个重要的生理变化阶段，伴随着激素水平的波动，女性在此期间面临代谢综合

症的风险增加，这对她们的整体健康造成了显著影响。近年来，膳食总抗氧化能力(TAC)作为衡量饮食中

抗氧化成分的重要指标，逐渐引起研究者的关注。已有研究表明，膳食中的抗氧化成分可能与代谢综合

症的发生密切相关，但具体机制尚不完全明确。本综述旨在探讨膳食总抗氧化能力与围绝经期代谢综合

症之间的关系，分析影响这一关系的多种因素，包括遗传、环境及生活方式等。通过对相关研究文献的

系统回顾，我们总结了当前在这一领域的研究进展与存在的问题，以期为围绝经期女性的健康管理提供

更为科学的依据。 
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Abstract 
The perimenopausal period is a critical phase of physiological transformation in a woman’s life, 
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accompanied by hormonal fluctuations. During this time, women face an increased risk of metabolic 
syndrome, which significantly impacts their overall health. In recent years, total dietary antioxidant 
capacity (TDAC) has gradually drawn researchers’ attention as a key indicator for assessing the an-
tioxidant content in the diet. Existing studies suggest that dietary antioxidants may be closely linked 
to the development of metabolic syndrome, though the specific mechanisms remain incompletely 
understood. This review aims to explore the relationship between total dietary antioxidant capacity 
and metabolic syndrome in perimenopausal women, analyzing various influencing factors such as 
genetics, environment, and lifestyle. Through a systematic review of relevant research literature, 
we summarize current advancements and existing gaps in this field, with the goal of providing a 
more scientific basis for the health management of perimenopausal women. 
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1. 前言 

围绝经期是指女性在生育能力逐渐减退、月经周期不规律及最终停经的过渡阶段，通常发生在 40 至

55 岁之间。这一时期伴随着一系列生理变化，如雌激素水平的显著下降，导致热潮红、情绪波动、睡眠

障碍等症状的出现[1]。这些生理变化不仅影响女性的生理健康，还可能对其心理健康产生深远影响，例

如抑郁症的发生率增加[2]。 
代谢综合症是一组代谢异常的综合表现，包括肥胖、高血糖、高血压和血脂异常等。这一综合症在

围绝经期女性中尤为常见，研究表明，围绝经期女性的代谢综合症发病率高于同龄男性[3]。随着年龄的

增长，女性在围绝经期面临的心血管疾病风险显著增加，这与其代谢状态密切相关[4]。因此，理解围绝

经期女性的代谢综合症特征，对改善其健康状况具有重要意义。 
膳食总抗氧化能力(Total Antioxidant Capacity, TAC)是指食物中抗氧化成分的综合能力，能够中和体

内的自由基，减轻氧化应激对细胞的损伤。研究表明，膳食总抗氧化能力与多种慢性疾病的发生风险相

关，尤其是在心血管疾病和代谢综合症中[5]。因此，探讨膳食总抗氧化能力在围绝经期女性中与代谢综

合症之间的关系，可能为改善其健康提供新的干预策略。 
本研究旨在探讨膳食总抗氧化能力与围绝经期代谢综合症之间的关系，期望通过分析两者之间的相

互作用，为围绝经期女性的健康管理提供科学依据。 

2. 主体 

2.1. 围绝经期的生理变化与代谢综合症 

围绝经期是女性生命周期中的一个重要阶段，伴随着生理和内分泌的显著变化，尤其是荷尔蒙的波

动，这些变化对代谢健康产生了深远影响。围绝经期女性的雌激素和孕激素水平逐渐下降，导致胰岛素

抵抗、脂肪分布改变及基础代谢率的变化。这些生理变化直接影响了糖代谢和脂质代谢，增加了代谢综

合症的风险。研究表明，围绝经期女性的体重增加、腹部肥胖、血糖和血脂异常的发生率显著高于绝经

前期女性，这与荷尔蒙水平的变化密切相关[6] [7]。此外，荷尔蒙水平的波动还会引起情绪波动和睡眠障
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碍，这些因素也可能间接影响代谢健康[8]。 

2.1.1. 荷尔蒙水平变化对代谢的影响 
围绝经期女性体内雌激素水平的下降被认为是导致代谢紊乱的主要因素之一。雌激素不仅参与生殖

功能的调节，还在脂肪代谢、胰岛素敏感性和能量平衡中发挥重要作用。研究表明，雌激素的缺乏会导

致脂肪组织的重新分布，增加腹部脂肪的堆积，从而提高心血管疾病和 2 型糖尿病的风险[7] [9]。此外，

雌激素还影响肌肉质量和力量，肌肉质量的下降会进一步降低基础代谢率，形成恶性循环[10]。因此，围

绝经期女性的荷尔蒙变化不仅影响生理状态，也对代谢健康产生了重要影响。 

2.1.2. 围绝经期女性的代谢风险因素 
围绝经期女性面临多种代谢风险因素，包括年龄、体重指数、生活方式和遗传因素等。随着年龄的

增长，代谢率自然下降，加之围绝经期的荷尔蒙波动，女性更容易出现体重增加和脂肪分布不均[11]。此

外，不健康的饮食习惯和缺乏运动也是重要的风险因素，研究显示，围绝经期女性的膳食结构往往高脂

肪和高糖，缺乏足够的营养素，进一步加剧了代谢不良的风险[12]。再者，心理因素如焦虑和抑郁也可能

影响代谢健康，研究发现，围绝经期女性中抑郁症状与代谢综合症的发生有显著关联[8]。 

2.1.3. 代谢综合症的临床表现及诊断标准 
代谢综合症是围绝经期女性常见的健康问题，其临床表现包括腹部肥胖、高血压、高血糖及血脂异

常等。根据国际糖尿病联盟(IDF)和美国心脏协会(AHA)的标准，代谢综合症的诊断需要满足特定的标准，

如腰围、甘油三酯、HDL 胆固醇、血压和空腹血糖等指标的异常[13]。在围绝经期，女性的腰围通常会

增加，反映出腹部脂肪的增加，而这与心血管疾病的风险密切相关[14]。因此，早期识别和干预代谢综合

症对于提高围绝经期女性的生活质量和预防相关疾病至关重要。 

2.2. 膳食总抗氧化能力的测量与评估 

2.2.1. 膳食抗氧化剂的来源与类型 
膳食抗氧化剂是指能够中和体内自由基，减轻氧化应激的天然化合物，主要来源于植物性食物。常

见的膳食抗氧化剂包括维生素 C、维生素 E、β-胡萝卜素、以及多酚类化合物等。水果和蔬菜是抗氧化剂

的主要来源，尤其是浆果、绿叶蔬菜和坚果等，因其富含多酚类和维生素而受到重视。研究表明，膳食

中富含抗氧化剂的食物能够有效降低慢性疾病的风险，如心血管疾病和糖尿病等[5]。此外，某些植物提

取物，如葡萄籽提取物和绿茶提取物，也被证明具有显著的抗氧化能力，能够在体外和体内实验中表现

出良好的效果[15] [16]。因此，增加膳食中抗氧化剂的摄入，能够为健康提供重要的支持。 

2.2.2. 测量膳食总抗氧化能力的方法 
膳食总抗氧化能力(Total Antioxidant Capacity, TAC)的测量方法多种多样，主要包括化学分析法和生

物学检测法。常用的化学分析法有 ORAC (氧自由基吸收能力)、FRAP (铁还原能力)和 DPPH (1,1-二苯

基-2-吡啶基肼)等。这些方法通过不同的反应机制评估样品中抗氧化成分的能力。例如，ORAC 法通过

测定抗氧化剂对自由基的清除能力来计算 TAC，而 FRAP 法则通过测量抗氧化剂还原铁离子的能力来

评估其抗氧化能力[17] [18]。生物学检测法则通常通过细胞培养或动物实验来评估抗氧化能力，如通过

测量细胞内氧化应激水平的变化来间接反映膳食抗氧化剂的效果。这些方法的选择通常依赖于实验目的

和样品类型。 

2.2.3. 膳食总抗氧化能力的影响因素 
膳食总抗氧化能力受多种因素的影响，包括饮食结构、食物加工方式、个体差异等。首先，饮食结
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构的差异对膳食抗氧化剂的摄入量有直接影响。例如，富含水果和蔬菜的饮食模式通常具有更高的抗氧

化能力，而高脂肪、高糖的饮食则可能降低膳食抗氧化能力[19]。其次，食物的加工和烹饪方法也会影响

抗氧化成分的稳定性和生物利用度，某些烹饪方法可能导致抗氧化剂的损失或转化[20]。此外，个体的遗

传因素、年龄、性别及健康状况等也可能影响抗氧化能力的评估和效果。研究表明，肥胖、糖尿病等代

谢性疾病患者的膳食抗氧化能力通常较低，这与其体内的氧化应激水平升高有关[21] [22]。因此，综合考

虑这些影响因素，对于评估和提高膳食总抗氧化能力具有重要意义。 

2.3. 膳食总抗氧化能力与代谢综合症的相关性 

2.3.1. 抗氧化剂对代谢综合症的潜在保护作用 
抗氧化剂在代谢综合症的防治中显示出重要的潜在保护作用。代谢综合症是一种以胰岛素抵抗、肥

胖、高血压和血脂异常为特征的代谢性疾病，其发生与氧化应激密切相关。研究表明，膳食中的抗氧化

剂可以通过降低氧化应激水平，改善胰岛素敏感性，进而降低代谢综合症的风险。例如，某些植物多酚

和维生素 C、E 等抗氧化剂被发现能够显著改善脂质代谢和降低炎症反应，从而对代谢综合症产生有利

影响[23] [24]。此外，膳食中丰富的抗氧化成分，如水果和蔬菜，可以通过增强体内抗氧化酶的活性，进

一步保护细胞免受氧化损伤，从而对心血管健康和代谢状态产生积极的影响[25] [26]。 

2.3.2. 相关流行病学研究结果的分析 
流行病学研究为膳食总抗氧化能力与代谢综合症之间的关系提供了重要的证据。一项针对韩国成年

人群的研究发现，较高的膳食总抗氧化能力与较低的代谢综合症发生率相关[25]。此外，另一项前瞻性队

列研究显示，膳食抗氧化剂的摄入量与代谢综合症的风险呈负相关，表明增加抗氧化剂的摄入可能有助

于预防代谢综合症[27] [28]。这些研究结果强调了膳食抗氧化能力在代谢综合症预防中的重要性，提示人

们在日常饮食中应增加富含抗氧化成分的食物摄入，以降低代谢综合症的风险。 

2.3.3. 膳食干预研究的最新进展 
近年来，膳食干预研究在探讨膳食总抗氧化能力对代谢综合症影响方面取得了显著进展。多项临床

试验表明，增加富含抗氧化剂的食物(如水果、蔬菜、坚果和全谷物)的摄入可以改善与代谢综合症相关的

生物标志物。例如，一项研究发现，补充富含多酚的膳食可以显著降低血糖和胆固醇水平，改善胰岛素

抵抗[29] [30]。此外，针对特定抗氧化剂(如姜黄素、槲皮素等)的干预研究也显示出良好的效果，能够显

著降低体重、改善脂质代谢和降低炎症标志物[31] [32]。这些研究结果为膳食干预作为代谢综合症的防治

策略提供了科学依据，强调了在临床实践中应重视膳食抗氧化能力的提升。 

2.4. 抗氧化剂的作用机制 

抗氧化剂是能够中和体内自由基和氧化物质的化合物，具有保护细胞和组织免受氧化损伤的重要作

用。氧化应激是指体内氧化物质与抗氧化物质之间失衡的状态，常常导致细胞损伤、炎症反应及多种疾

病的发生。因此，了解抗氧化剂的作用机制对于开发新的治疗策略具有重要意义。 

2.4.1. 抗氧化剂对氧化应激的影响 
抗氧化剂通过多种机制减轻氧化应激。首先，它们可以直接捕获自由基，降低自由基对细胞的伤害。

例如，某些合成酚类抗氧化剂能够通过清除过氧化氢和羟基自由基来减轻细胞的氧化损伤[33]。其次，抗

氧化剂可以通过调节内源性抗氧化酶的表达来增强细胞的抗氧化能力，例如，某些植物化合物能够激活

Nrf2 通路，促进抗氧化酶的合成，从而提高细胞的抗氧化能力[34]。此外，抗氧化剂还可以通过改善线粒

体功能，降低氧化应激水平，进而保护细胞免受损伤[35]。 
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2.4.2. 抗氧化剂在脂质代谢中的作用 
抗氧化剂在脂质代谢中发挥着重要作用，尤其是在脂质过氧化的抑制方面。脂质过氧化是自由基对

脂质分子的攻击而导致的，进而引发细胞膜的损伤和细胞功能障碍。研究表明，某些抗氧化剂如硒蛋白

和维生素 E 能够有效抑制脂质过氧化，改善脂质代谢紊乱。在围绝经期，雌激素缺乏导致的内脏脂肪重

新分布，抗氧化剂可通过多条途径进行干预。研究表明，植物多酚等抗氧化剂能够调节脂肪细胞的分化

与脂质代谢，抑制内脏脂肪的堆积[36]。此外，白藜芦醇可通过激活 SIRT1 通路，模拟热量限制的效果，

促进脂肪分解并抑制脂肪生成，从而对抗腹部肥胖[37]。因此，抗氧化剂在维护脂质代谢的健康方面具有

重要的潜在应用。 

2.4.3. 抗氧化剂对炎症反应的调节 
抗氧化剂在调节炎症反应方面也发挥着关键作用。氧化应激与炎症反应密切相关，过量的自由基不

仅会直接损伤细胞，还会激活多种炎症信号通路。抗氧化剂通过抑制氧化应激，进而降低炎症介质的释

放。围绝经期女性面临胰岛素抵抗加剧，抗氧化剂可改善胰岛素信号通路的传导。氧化应激是导致胰岛

素抵抗的关键因素之一，它通过激活应激敏感性激酶(如 JNK、IKKβ)，干扰胰岛素受体底物(IRS)的磷酸

化，从而阻断胰岛素信号转导。膳食抗氧化剂通过清除活性氧(ROS)，能够减轻这种抑制作用，恢复胰岛

素敏感性，从而改善糖代谢[38]。此外，抗氧化剂还可以通过调节细胞因子的分泌，降低慢性炎症的风险，

从而对抗与氧化应激相关的多种疾病，如心血管疾病和代谢综合征，因围绝经期女性特殊的内分泌环境，

雌激素缺乏还与慢性低度炎症状态密切相关。抗氧化剂，特别是多酚类，展现出显著的抗炎活性，能够

抑制 NF-κB 等促炎信号通路，减少炎症因子(如 TNF-α，IL-6)的产生[39]。这些研究表明，抗氧化剂在炎

症调节中的作用为其在临床治疗中的应用提供了新的思路。 
因此，在围绝经期这一特殊背景下，膳食总抗氧化能力的提升不仅仅是普遍意义上的“清除自由基”，

更是针对雌激素缺乏所驱动的内脏脂肪堆积、胰岛素抵抗加剧和慢性炎症等核心病理环节的精准干预。 

2.5. 围绝经期女性的健康管理策略 

2.5.1. 营养干预与膳食建议 
围绝经期女性的健康管理中，营养干预和膳食建议显得尤为重要。研究表明，围绝经期女性面临着

一系列生理变化，这些变化可能导致体重增加、骨密度下降及心血管疾病风险增加。因此，适当的营养

干预可以帮助改善这些健康问题。饮食中应增加富含钙、维生素 D 和膳食纤维的食物，以支持骨骼健康

和消化系统功能。同时，减少高热量、高糖和高脂肪食物的摄入，以降低体重增加的风险。个性化的营

养建议，结合基因组信息，如载脂蛋白 E 基因型，可以进一步优化围绝经期女性的饮食行为，从而达到

更好的健康效果[40] [41]。此外，研究还表明，围绝经期女性的饮食习惯与心理健康密切相关，合理的膳

食结构可以有效缓解焦虑和抑郁症状[42]。 
然而，要提升建议的针对性，必须正视围绝经期女性面临的特殊挑战。例如，情绪波动(如焦虑、抑

郁)常导致情绪化进食，使她们更倾向于选择高糖、高脂肪的“comfort food”，从而降低膳食总抗氧化能

力[43]。因此，干预建议不能仅停留在“吃什么”，还应包括行为策略，如正念饮食训练，以帮助女性识

别并应对情绪化进食的触发点。 
此外，睡眠障碍是围绝经期另一常见问题，它与代谢紊乱互为因果。睡眠不足会增加皮质醇分泌，

促进内脏脂肪堆积，并加剧胰岛素抵抗[44]。在提供膳食建议时，可考虑增加富含色氨酸(如牛奶、香蕉)、
镁(如深绿色蔬菜、坚果)等有助于改善睡眠质量的食物，并建议避免晚间摄入咖啡因和酒精，形成“饮食

–睡眠”协同改善的良性循环。 
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2.5.2. 生活方式改变的必要性 
围绝经期女性的生活方式改变是健康管理的重要组成部分。随着年龄的增长，身体的代谢率降低，

生活方式的调整可以有效预防与年龄相关的疾病。增加规律的身体活动，如有氧运动和力量训练，不仅

可以帮助控制体重，还能改善心血管健康和心理状态[45] [46]。此外，良好的睡眠质量对于围绝经期女性

的健康至关重要，研究发现，改善睡眠习惯可以显著降低焦虑和抑郁的发生率[47]。生活方式的改变还应

包括心理健康的关注，通过心理咨询和支持小组，帮助女性应对围绝经期带来的情绪波动和心理压力[46]。
因此，综合性的生活方式干预措施能够有效促进围绝经期女性的整体健康。 

2.5.3. 临床实践中的应用与展望 
在临床实践中，围绝经期女性的健康管理策略应当结合个体化的评估和干预措施。医生应根据每位

女性的具体健康状况，制定个性化的营养和生活方式计划。同时，临床医生应加强对围绝经期女性健康

问题的认识，提供相关的教育和咨询服务，以帮助她们理解生理变化及其影响[48]。未来，随着科技的发

展，机器学习和人工智能在健康管理中的应用将为围绝经期女性提供更精准的风险评估和干预策略[49]。
此外，开展更多的纵向研究，探讨围绝经期女性在不同生活阶段的健康管理需求，将有助于进一步优化

健康管理策略[50]。通过综合的临床实践和前瞻性的研究，围绝经期女性的健康管理将迎来新的发展机遇。 

3. 结论 

在围绝经期，女性面临着一系列生理和代谢变化，特别是代谢综合症的风险显著增加。本文通过分

析现有文献，探讨了膳食总抗氧化能力与围绝经期代谢综合症之间的密切关系。研究表明，富含抗氧化

物的膳食能够有效降低围绝经期女性的代谢综合症发生率，这一发现为我们理解膳食因素在女性健康中

的重要性提供了新的视角。本文进一步阐明了抗氧化剂可通过靶向性地对抗由雌激素缺乏所驱动的内脏

脂肪重新分布、胰岛素抵抗加剧及慢性炎症等核心病理环节，从而发挥其保护作用。 
膳食干预被证明在改善围绝经期女性健康中起着关键作用。尤其是通过增加富含抗氧化物的食物摄

入，如水果、蔬菜和全谷物，可以有效提升机体的抗氧化能力，从而降低与代谢综合症相关的慢性疾病

风险。这一过程不仅有助于改善代谢指标，还能增强女性的整体健康水平，改善生活质量。然而，膳食

建议必须结合围绝经期女性特有的挑战，如情绪化进食和睡眠障碍，提出更具针对性和可操作性的整合

策略，包括具体的食物推荐和行为指导，以实现更佳的健康管理效果。因此，倡导围绝经期女性实施科

学合理的膳食干预，将是提升其健康的重要策略。 
未来的研究应进一步探讨膳食总抗氧化能力在不同群体中的具体作用机制，尤其是在多种社会经济

背景和文化习惯下的影响。此外，开展大规模、长期的临床试验，以验证不同抗氧化膳食模式对围绝经

期代谢综合症的影响，将为制定个性化膳食干预方案提供坚实的科学依据。同时，研究者应关注膳食干

预对心理健康和生活质量的综合影响，以更全面地理解围绝经期女性的健康需求。综上所述，促进围绝

经期女性健康的研究迫在眉睫，期待在未来的探索中能够实现更为有效的干预策略。 
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