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编者的话：当两种食物相遇，会产
生什么样的火花？它们有可能彼此“不
来电”，只想安安静静地做好自己；也
有可能彼此成就，成为我们想要的样
子；还可能相互“捣乱”，让大家不敢
继续食用……本期，我们就一起来梳理
一下食物间的“奇妙反应”。

变色：紫甘蓝炒鸡蛋

现象一：用紫甘蓝炒鸡蛋，鸡蛋变绿了。类
似的还有，做紫薯馒头时加小苏打，面团变成绿
色；用碱面洗桃子，桃子皮颜色从粉红变成了紫
黑。

现象二：炒绿叶菜加醋，菜会变黄，人的食
欲也会下降。

真相：紫甘蓝、紫薯和桃子皮中的颜色来源
于花青素，它是一种神奇的水溶性天然色素，酸
性环境中会向红色转变，遇碱则会变蓝，中间还
可能有紫色、绿色等过渡色。如果颜色比较深，
可能呈现紫黑状态。面团和蛋白的酸碱度正好是 7
多一点，偏碱性，处于变绿的范围中。很多地区
的自来水呈弱碱性，花青素溶入水后会变成蓝绿
色。烹调紫甘蓝、茄子等富含花青素的蔬菜时，
可适当加点醋，煮紫薯粥可加些柠檬汁。

绿色蔬菜之所以呈现绿色，多数归功于叶绿
素中的镁离子，当光线照射在叶绿素上，含镁离

子的卟啉(叶绿素中的一种化合物)会让其他颜色的
光有来无回，只让绿色光反射回去。但加热过程
中，叶绿素非常不稳定。研究证明，醋中的乙酸
(醋酸)会破坏叶绿素的结构，将叶绿素变成“脱镁
叶绿素”，蔬菜会迅速变成黄褐色。因此，炒绿叶
菜要少加醋或不加。

沉淀：牛奶加橙汁或可乐

现象：将牛奶倒入可乐瓶里，放置一段时间
后，你会发现，瓶子底部有大量沉淀颗粒物，而
原本黑褐色的可乐会褪去颜色，变得清澈。将牛
奶加入橙汁等果汁中也会得到类似的沉淀。很多
人因此传言，牛奶和橙汁或可乐不能一起喝，也
不能跟柑橘类水果一起吃，否则就等于摄入了无
数细小的“胃结石”。

真相：牛奶的主要成分是蛋白质，只有在合
适的 pH （酸碱度） 条件下才会呈现均匀的液体
状，而橙汁和可乐都偏酸性，遇酸沉淀是牛奶中

“酪蛋白”的基本性质。其实，即便不与橙汁、可
乐一起喝，牛奶在胃里也会发生沉淀，因为胃内
有大量胃酸。牛奶进入胃肠道后，会先接触胃酸
而发生絮凝，然后才是进一步消化吸收。因此，
无论是橙汁还是可乐，都可以跟牛奶一起喝。

其实，我们常喝的奶茶、牛奶咖啡等也有很
多细小的絮状沉淀。原因在于，咖啡、红茶、可
可等食物中，除有机酸外，还含有丰富的单宁，
它会和蛋白质发生结合。吃到嘴里后，它们和口
腔黏膜蛋白质发生反应，就会产生“涩”的感
觉。加到牛奶中后，则和牛奶蛋白质发生反应，
产生“絮状物”。

发苦：牛奶加木瓜等水果

现象：牛奶加了木瓜或猕猴桃后，会产生苦
味。

真相：这是蛋白酶搞的“恶作剧”。猕猴桃、
木瓜、菠萝、芒果等水果中，含有较多的蛋白

酶。在做肉类美食时，先用这些
水果泡一泡肉丁，能够起到嫩肉
效果。但对嘴巴和牛奶来说，和
这些蛋白酶亲密接触时就不那么

愉快了。吃生猕猴桃和菠萝时，有“扎嘴”的感
觉，是因为酶分解了口腔黏膜中的蛋白质产生了
痛感。把这些水果放进牛奶中，如果不马上吃
掉，这些酶就会迅速分解牛奶中的蛋白质，生成
一些带有苦味的肽类，让牛奶的味道变得难以下
咽。

想做出不苦的“木瓜牛奶”也很简单，只需
先把木瓜蒸熟，或者用微波加热一会儿，把蛋白
酶灭掉，就可以放心地和牛奶搭配了。木瓜炖牛
奶时，先炖木瓜，后放牛奶，味道也不错。想喝
水果奶昔或水果冰沙的话，需要先把水果和牛奶
冷藏，再加些冰块——低温能够暂时抑制酶的活
性。不过，只要温度升高，蛋白酶还是会活跃起
来，所以奶昔打好后要尽快享用。

凝固：豆浆加醋、奶加姜汁

现象一：在豆浆里加醋，你会发现一个神奇
的现象——豆浆变成豆花了。

现象二： 把姜汁倒入加热到轻微沸腾状态
的牛奶中，静置一会儿，就凝固成了白皙细腻、
均匀而有一定弹性的凝胶。

真相：豆浆富含大豆蛋白，其颗粒表面分布
着带有同样电荷的基团，因为“同性相斥”，所以
这些基团互相“看不顺眼”，排斥对方。这就使得
蛋白质颗粒均匀地分散在豆浆体系中。当醋加入
这个体系，会中和大豆蛋白表面的电荷，使得蛋
白质颗粒们“冰释前嫌”，紧紧相拥，形成凝胶，
也就是我们所说的“豆腐花”。

姜中含有一些蛋白酶，能将牛奶蛋白质分子
中某些特殊的位置切开，得到的片段“勾肩搭
背”，最后连成一体，形成凝胶，变成了“撞
奶”。跟“豆腐花”相比，做姜撞奶容易失败，要
想成功，需要注意以下几点：一是用鲜榨的老姜
汁，其蛋白酶的活性高，二是牛奶只能加热到微
沸，温度过高会使酶迅速失活，过低则酶的活性
难以发挥。

近日，《英国医学杂志》 刊登的一项研究显
示，65 岁后运动能力越差，死亡风险越高，并且
从死亡之前 10 年开始，就会出现运动能力衰退的
迹象。专家提醒，及早发现运动功能的变化，可
以提前预防衰老加剧。

逝前十年指标已有异常

衰老是机体对环境适应能力进行性降低、逐
渐趋向死亡的现象，可分为生理性和病理性。生
理性衰老是指成熟期后出现的生理性退化过程;而
病理性衰老则是外来因素导致的老年性变化，包
括各种疾病。

众所周知，运动功能会随着年龄的增长而下
降，但下降速度因人而异。为了探究运动功能等
对衰老及长期健康的影响，由法国学者本杰明·兰
德雷领导的研究团队，对 6194 名在 1985~1988 年招
募的参试者进行了分析研究。所有参试者在 2007~
2016 年间接受 3 次运动功能评估，包括步行速度、
坐站能力、握力以及自测日常活动困难程度，如
穿衣、如厕、做饭和买菜等。结果显示，步行速
度、坐站能力、握力差分别会使死亡风险增加
22%、14%、15%，日常活动困难则使死亡风险增
加 30%。而且，随着年龄增加，这种关联变得越
来越强。

进一步分析显示，已去世的参试者在死亡前
10 年，坐站能力就较差;在死亡前 7 年，自我报告
运动功能较差;在死亡前 4 年，日常活动更困难。
这些差异在去世之前呈现稳步增加态势，尤其是
在去世前 4~10 年。研究人员总结，如今全球人口
老龄化加深，了解老年人的运动功能及其随年龄
的变化十分重要。研究结果表明，在进入老年阶
段之前就应该开启减缓衰老的计划，并在运动功
能开始变化时做检测，也许能为有针对性地干预
提供机会。

四指标与衰老息息相关

北京体育大学运动人体科学学院副教授苏浩
表示，通常女性从 50 岁左右、男性从 60 岁左右开
始，衰老会出现加速。首先衰老的是运动功能，
然后是生活能力减退，最后是身体功能丧失。因
此，体质测验包括肺活量、握力、反应时间、蹬
车速度、坐位体前屈、闭眼单脚站立时长等重要
指标，尤其是以下四点。

步行速度。步速是综合反映老人健康状况的
指标，因为人步行时需要全身 60%~70%
的肌群参与，包括呼吸系统、循环系
统、神经系统、肌肉骨骼系统在内的多
个系统支持和配合。美国匹兹堡大学一
项研究显示，步速快慢可以预测寿命长
短，尤其在 75 岁以上人群中更准确。南
京体育学院运动健康学院运动康复系主
任戴剑松介绍，步速体现了身体的适氧
能力，心肺和下肢的肌肉耐力，可影响
一个人独立生活的能力。普通人的走路
速度是 0.9 米/秒，低于 0.6 米/秒说明肌
肉萎缩较严重，有可能患有肌肉减少
症。一般来说，老年人步速若低于 0.6
米/秒，死亡风险增加，一旦出现步态蹒
跚、跛行等，说明可能存在心脑血管病
变，这些步态也是中风的典型后遗症。

握力强弱。抬、拉、扯、拧、抓等
基本动作都与握力有关，它能反映上肢

力量水平，影响全身力量平衡。加拿大麦克马斯
特大学医学院研究发现，握力每下降 5 公斤，因心
血管疾病死亡的风险就会增加 17%，心脏病发作
和中风风险分别增加 7%和 9%。戴剑松表示，按
照国民体质测试标准来看，60~64 岁男性握力低于
27 公斤，女性握力低于 18 公斤;65~69

岁男性握力低于 25 公斤，女性握力低于 17 公
斤，都属于运动功能较差。

坐站能力。苏浩解释，坐站测验是常见的体
能测验法，尤其对老年人。站在椅子前，双手交
叉放胸前，反复站立坐下，30 秒内中老年人若能
完成 25 次及以上，说明下肢骨骼和肌肉力量不
错，反之则说明下肢肌肉衰退。

日常活动。低强度劳动能反映老人的活动自
理能力。戴剑松说，如果穿衣、如厕、做饭和买
菜等日常活动都受限，说明衰老在加剧，肌肉在
减少。肌少症患者最直观的感受就是自理能力
差，如拧不开瓶盖、拎不动菜、洗不动小件衣
服、步行速度慢等，会增加跌倒、失能、住院风
险。如果肌少症合并心衰等慢性病，治疗恢复效
果较差，康复时间更长，严重的会导致死亡。

戴剑松表示，老人运动功能下降的原因，除
了自然的生理老化，还跟慢性病、不良生活方
式、急性事件 (如住院、跌倒)等因素有关。不过，
在他看来，功能下降主要是缺乏运动的后果，并
不是衰老的直接后果。苏浩解释，人体运动机能
在 30 岁左右达到顶峰，随后缓慢下降，直到五六
十岁才有特别明显的减退。只不过，由于经常静
坐少动、膳食营养不合理等不良生活方式，“三
高”等慢病越来越常见，导致运动功能下降很

快，身体提前开始衰老。

强身健体，保持活力

究竟哪种程度才算运动功能衰退呢?两位专家
提供了几个自测方法。

1.走条 6 米线。在地上画一条 6 米长的线，以
平时步行速度沿着长线从起点走到终点，记录所
用时间，再除以 6，若不小于 1 米/秒，意味着老人
活动能力较强。

2.抓握力器。保持站立位，利用弹簧式握力
器，伸肘测量 2 次主力手的握力，选取最大读数。
将结果与上述国民体质测试标准对比，衡量上肢
肌肉功能。

3. 做俯卧撑。若 60~69 岁男性俯卧撑少于 5
个，女性跪卧撑少于 4 个，说明核心肌群力量有所
衰退。

4.闭眼单脚站立。两臂侧平举，两腿并拢站
立，脚尖向前。闭眼同时抬起一只脚，使其离开
地面且不与另一只脚接触。测试 3 次，每次间隔 5
分钟以上，取最佳成绩。女性坚持 12 秒以上、男
性 13 秒以上才正常，时间越长说明平衡力越好。

苏浩说，要想保持良好的运动功能，就要尽
早开始锻炼，起码要从 30 岁开始，不过即便错
过，也不要灰心，只要开始运动，什么时候都不
晚。但要注意，找到适合的锻炼方式，循序渐
进，适当增加频率、强度和持续时间。

戴剑松推荐老年人参加有氧运动和力量训
练。每周至少进行 150 分钟有氧运动，可以是广场
舞、快走。快走时要甩开胳膊大步跨，走得太慢
达不到强身健体的目的，只有步子大、胳膊甩
开，才能促进新陈代谢，老人每天走 6000 步左右
即可。

力量训练每周至少 2 次，可以在健身房练习，
也可以利用小区健身器材，没有上述条件者还可
以在家里练习靠墙下蹲、俯卧撑等，每组 7~8 个动

作，共做两组。苏浩建议，老人做抗阻
力训练时还可以将矿泉水瓶装上沙子，
替代哑铃，也可以使用弹力绳、阻力带
等，用脚踩住，练习上臂弯举。与此同
时，还要注重提高握力。有研究证明，
使用握力器练习握柄运动 (每周 3 次，每
次坚持 15 分钟)的人，收缩压可以降低
10%，因此，有高血压的老人不妨买个
握力器练练。

日常生活中，随时随地都可以锻
炼。例如，楼层不高时，可以提重物爬
楼梯;整理衣服，肌肉和关节都能得到活
动舒展;扫地、拖地、擦窗、洗车等家
务，也能较好地锻炼上肢和腰部。

此外，50 岁后平衡力会明显下降，
老人可通过接抛球、单脚站立、踮脚行
走、走猫步等简单训练，或打太极拳、
跳交际舞等，锻炼平衡力。


