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摘 要院 目的院 通过调查分析上海部分运动项目运动员不同季节维生素 D的营养

状况袁为制定合理的预防及改善措施尧科学设计运动训练计划尧促进运动员身体健

康并提高运动成绩提供客观依据遥 方法院女子足球尧女子排球尧女子体操共 45名上

海职业运动员袁分别在冬季尧春季尧夏季尧秋季的季中月末 4 次空腹抽取静脉血进

行血清 25-(OH)D 水平的测试袁分析这些项目运动员不同季节体内 25-(OH)D 水平

及维生素 D营养状况遥 结果院渊1冤上海女子足球尧女子排球尧女子体操运动员维生素D

水平缺乏及不足的情况均较为严重袁 且不同季节间存在显著性差异袁25- (OH)D

整体水平秋季和春季相对较高袁冬季和夏季相对较低袁其中秋季维生素 D 正常率

最高袁缺乏率最低曰冬季维生素 D正常率最低袁缺乏率最高曰渊2冤室内项目上海女排

运动员及体操运动员冬季维生素 D缺乏率最高袁且无人达到正常水平曰体操运动

员 4个季节的维生素 D缺乏率均明显高于女排和女足运动员袁且四季均无人达到

正常水平曰渊3冤室外项目上海女足运动员秋季 25-(OH)D 水平最高袁维生素 D 正常

率也最高袁且无人缺乏曰夏季维生素 D缺乏率最高袁并显著低于室内项目上海女排

运动员的体内水平遥 结论院上海部分项目运动员维生素 D营养状况缺乏及不足的

问题广泛存在袁在夏季不同运动项目袁尤其是室外项目女足运动员袁及体操运动员

四季维生素 D 不足及缺乏问题不容忽视袁定期检测运动员 25-(OH)D 水平来评估

体内维生素 D营养状况十分重要遥 建议院渊1冤需加强运动员和教练员的宣传教育工

作袁保证运动员不同季节充足尧合理的日晒时间曰渊2冤冬季是需要补充维生素 D 的

主要季节袁体操运动员尤其要注意维生素 D强化食品或适量的维生素 D制剂的补充遥
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Objective To evaluate vitamin D (VD) status of Shanghai athletes from some different sport

disciplines in different seasons, providing basis for specialized nutrition and training plans to improve

their health and sports performance. Methods Forty-five Shanghai professional athletes from different

sport disciplines, including female soccer, female volleyball and gymnastics, were tested on the serum

25-(OH)D levels at the end of the second month of four individual seasons. Results: (1) Shanghai athletes

tested generally had VD deficiency or insufficiency. There were significant differences between seasons.

The 25- (OH)D level was relatively high in autumn and spring, relatively low in summer and winter, with
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the highest VD normal rate (31.1%) and the lowest VD deficiency rate (17.8%) in autumn and the lowest

VD normal rate (6.7%) and the highest VD deficiency rate (60.0%) in winter; (2) Shanghai female volley-

ball athletes and gymnasts had the lowest average 25- (OH)D level and the highest VD deficiency rate

(53.3%, 93.3%), and no one reached VD normal levels in winter. TheVD deficiency rate in gymnasts was

significantly higher than female soccer and volleyball players in all four seasons, and no any gymnasts

reached normal levels at all time recorded; (3) Shanghai female soccer athletes had the highest 25-(OH)D

level and the highest VD normal rate (53.3%), and no one is deficient in VD in autumn; Their VD defi-

ciency rate was the highest (66.7%) in summer, and the level of 25- (OH)D in summer was even lower

than indoor female volleyball athletes. Conclusions: (1) Shanghai athletes tested were vulnerable to VD

deficiency or insufficiency. VD deficiency was also common in summer months in all sports measured,

especially in outdoor athletes. The problem ofVD deficiency or insufficiency in gymnasts in four seasons

was not negligible. The routine 25-(OH)D test to evaluate VD status is very important for athletes; (2) It

is necessary to educate and encourage athletes to expose enough bare skin to sufficient and reasonable

sunlight in different seasons; (3) Winter is the major season requiring vitamin D supplement. Gymnasts

must be especially aware of takingVD-fortified food or appropriate supplement.

Shanghai athletes; sports; female; season; Vitamin D

维生素 D 是人体不可缺少的一种脂溶性维生

素遥大量研究数据显示袁全世界普通人群普遍存在维

生素 D不足或缺乏的情况[1]遥 研究报道维生素 D水

平不足是引起代谢综合征的危险因素[2-6]遥 目前运动

员维生素 D 营养状况未得到足够的重视袁一份对全

球 2 313 名运动员的 23 项研究的 Meta 分析报告显

示袁 各地运动员普遍存在维生素 D不足的情况袁且

营养状况差别非常大 [7]袁而我国目前缺乏针对运动

员维生素 D营养状况的全面评估遥

维生素 D是一个开环甾类化合物袁体内几乎所

有的组织都存在维生素 D受体袁调节执行身体重要

功能的数百个基因的表达 [8-9]袁包括骨骼健康 [10-13]尧肌

肉功能[14-17]尧有氧代谢能力[18-20]尧免疫和炎症[21]和睾酮

水平[22-24]等袁而所有这些功能均对运动员的运动能力

起着非常重要的作用袁 可以直接影响运动员的运动

能力及竞技状态遥 维生素 D作为唯一可以在人体内

合成的维生素袁90%以上的体内含量可以通过日光

照射获得袁只有少量来源于天然食物袁说明充足的日

光照射对维持体内维生素 D正常水平最为重要袁而

太阳照射地球的角度会影响日光射线分布到地球的

量[25]袁并随着纬度尧季节以及一天之中时间的不同而

改变[26]遥 鉴于维生素 D缺乏会影响运动员的身体健

康及竞技水平袁 针对当地运动员不同季节维生素 D

营养状况的调查评估十分必要遥

本研究通过调查分析上海地区部分运动项目运

动员不同季节维生素 D的营养状况袁旨在为制定合

理的预防及改善措施尧科学设计运动训练计划尧促进

运动员健康并提高运动成绩提供客观依据遥

本研究选取具有代表性的室内项目女子排球尧

体操及室外项目女子足球共计 45 名上海职业运动

员袁均为国家一级及以上运动员袁作为本研究的实验

对象渊表 1冤遥

表 1 各项目运动员基本信息渊X依SD冤

来自女子足球尧女子排球尧体操项目袁共计 45名

上海职业运动员袁分别在冬季尧春季尧夏季尧秋季渊四

季以气象划分法来划分袁阳历 1 月尧4月尧7 月尧10月

作为冬尧春尧夏尧秋的代表月份冤的月末 4次空腹抽取

静脉血进行血清 25-(OH)D 水平的测试袁分析上海

运动员不同项目尧 不同季节体内维生素 D 营养状

况遥 所有受检者采血前至少 1个月未摄入过血制品

食品尧免疫调节剂及维生素 D相关营养制剂遥

空腹状态下肘正中静脉取血 3 mL袁L-800R离心

机渊江东仪器冤以 3 000 r/min离心 15 min袁分离血清袁

-80�冻存待测遥25-(OH)D检测采用罗氏 Cobase601

型全自动电化学发光免疫分析仪及该仪器专用配套

运动项目 人数 年龄 /岁 身高 /cm 体重 /kg

女子足球 15 22.9依1.9 169.9依6.8 60.8依7.3

女子排球 15 18.8依1.5 181.0依6.0 67.9依4.4

女子体操 15 18.4依3.9 158.1依8.4 48.7依10.7
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试剂进行测试遥

25-(OH)D在体内是维生素 D的主要储存形式袁

不易受其他因素影响且半衰期较长袁 在血中浓度稳

定袁是评价维生素 D 营养状况的黄金指标 [27]袁故本

研究采用血清 25- (OH)D水平来评价运动员维生素D

的营养状况遥

根据美国内分泌协会的推荐标准[28]院血清 25-(OH)D

逸30 ng/mL被定义为体内维生素D水平正常袁21 ng/mL

臆25-(OH)D� 30 ng/mL被定义为体内维生素 D 水

平不足袁25-(OH)D� 21 ng/mL被定义为体内维生素D

水平缺乏遥 最佳维生素 D水平血清 25-(OH)D阈值

建议为� 40 ng/mL[29]遥

采用 SPSS17.0进行数据处理袁所有数据正态性

检验采用 One-Sample Kolmogorov-Smirnov 检验袁连

续变量符合正态分布的用均数依标准差表示遥 上海

运动员不同季节之间袁 不同项目运动员不同季节

之间袁 不同项目运动员袁 相同季节之间 25-(OH)D

水平差异采用单因素方差分析袁上海运动员不同

季节之间尧不同项目运动员不同季节之间尧不同

项目运动员相同季节之间 25-(OH)D 水平两两比

较采用 LSD法遥 所有统计方法显著性水平均选取

双侧 0.05遥

由表 2 可见袁上海部分项目运动员冬季尧春季尧

夏季尧秋季 25-(OH)D 水平均数之间的差异有统计

学意义渊F=10.261袁P=0.000冤袁冬季 25-(OH)D 平均水

平显著低于春季和秋季渊P� 0.01冤曰夏季 25- (OH)D

平均水平亦显著低于春季渊P� 0.05冤和秋季渊P� 0.01冤袁

冬季与夏季尧春季与秋季 25-(OH)D 平均水平无显

著性差异渊P� 0.05冤遥

表 2 上海运动员不同季节血清 25-(OH)D总体水平及营养状况比较渊X依SD冤

注院**表示与冬季相比差异具有显著性袁P� 0.01曰�表示与春季相比差异具有显著性袁P� 0.05袁� �表示 P� 0.01曰� � 表示与

夏季相比差异具有显著性袁P� 0.01曰&&表示与秋季相比差异具有显著性袁P� 0.01遥

季节 25-(OH)D/渊ng窑mL-1冤
VD营养状况

缺乏 /% 不足 /% 正常 /% 最佳 /%

冬季 18.6依6.1��&& 60.0 33.3 6.7 0.0

春季 24.4依5.4**�� 24.4 62.2 13.3 0.0

夏季 20.8依6.9�&& 57.8 28.9 13.3 0.0

秋季 26.4依7.6**�� 17.8 51.1 31.1 6.7

上海部分项目运动员不同季节维生素 D 营养

状况均有缺乏及不足的情况袁维生素缺乏率院冬季�

夏季�春季� 秋季袁秋季正常率最高渊31.1%冤袁冬季

最低渊6.7%冤袁仅秋季有 3名女足运动员渊6.7%冤维生

素 D营养状况达到最佳水平遥

由表 3可见袁女排运动员冬季尧春季尧夏季尧秋季

25-(OH)D水平均数之间的差异有统计学意义渊F=3.667袁

P=0.020冤袁其中冬季 25-(OH)D 平均水平最低袁明显

低于其他三季曰春季尧夏季尧秋季间 25-(OH)D 水平

无显著性差异渊P� 0.05冤遥

表 3 女排运动员不同季节血清 25-(OH)D水平及营

养状况比较渊X依SD冤

注院* 表示与冬季相比差异具有显著性 P� 0.05袁** 表示

P� 0.01曰� � 表示与春季相比差异具有显著性袁P� 0.01曰

� 表示与夏季相比差异具有显著性袁P� 0.05曰& 表示与

秋季相比差异具有显著性袁P� 0.05遥

季节 25-(OH)D/渊ng窑mL-1冤
VD营养状况

缺乏 /% 不足 /% 正常 /%

冬季 20.0依4.5���& 53.3 46.7 0.0

春季 28.8依5.2** 0.0 60.0 40.0

夏季 25.9依7.0* 33.3 33.3 33.3

秋季 25.6依5.3* 20.0 60.0 20.0
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上海女排运动员不同季节维生素 D 营养状况

均有缺乏及不足的情况袁 维生素 D水平缺乏率院冬

季� 夏季� 秋季� 春季 袁 春季正常率最高 袁为

40.0%袁且无运动员出现维生素 D缺乏的情况曰冬季

无运动员维生素 D水平正常遥

由表 4可见袁女子体操运动员冬季尧春季尧夏季尧

秋季 25-(OH)D水平均数之间的差异有统计学意义

渊F=6.691袁P=0.001冤袁其中冬季 25- (OH)D 水平明显

低于春季渊P� 0.01冤和秋季渊P� 0.05冤曰春季 25-(OH)D

水平明显高于夏季渊P� 0.05冤曰夏季和冬季尧春季和秋

季之间 25-(OH)D水平无显著性差异渊P� 0.05冤遥

表 4 女子体操运动员不同季节血清 25-(OH)D水平

及营养状况比较渊X依SD冤

注院* 表示与冬季相比差异具有显著性袁P� 0.05袁** 表示

P� 0 .01曰� 表示与春季相比差异具有显著性袁P� 0.05袁

� � 表示 P� 0.01曰� 表示与夏季相比差异具有显著性袁

P� 0.05曰&表示与秋季相比差异具有显著性袁P� 0.05遥

上海女子体操运动员不同季节维生素 D 营养

状况缺乏及不足情况非常严重袁维生素 D水平缺乏

率院冬季�夏季�秋季�春季遥 从具体数值上看袁四

季的维生素 D 缺乏率均明显高于女足和女排运动

员袁且四季无人达到正常水平遥

由表 5可见袁女足运动员冬尧春尧夏尧秋季 25-(OH)D

水平均数之间的差异有统计学意义渊F=10.05袁P=0.000冤袁

其中秋季 25-(OH)D 平均水平最高袁显著高于冬季

渊P� 0.01冤尧春季渊P� 0.05冤和夏季渊P� 0.01冤曰春季

25-(OH)D 水平显著高于夏季渊P� 0.05冤曰冬季与春

季尧夏季 25-(OH)D水平无显著性差异渊P� 0.05冤遥

上海女足运动员不同季节维生素 D 营养状况

均有缺乏及不足的情况袁 维生素 D水平缺乏率院夏

季�冬季�春季�秋季袁秋季无运动员出现维生素 D

缺乏的情况曰正常率秋季最高袁为 53.3%袁夏季最低袁

为 6.6%遥

表 5 女足运动员不同季节血清 25-(OH)D水平及营

养状况比较渊X依SD冤

注院** 表示与冬季相比差异具有显著性袁P� 0.01曰� 表示

与春季相比差异具有显著性袁P� 0.05曰� 表示与夏季相

比差异具有显著性袁P� 0.05袁� � 表示袁P� 0.01曰& 表示

与秋季相比差异具有显著性袁P� 0.05袁&&表示 P� 0.01遥

由表 6 可见袁 女足尧 女排尧 体操运动员冬季

渊F=10.682袁P=0.000冤尧春季渊F=5.211袁P=0.012冤尧夏季

渊F=9.440袁P=0.000冤尧秋季渊F=8.907袁P=0.001冤25-(OH)D

水平均数之间的差异有统计学意义袁其中女足运动员

25-(OH)D水平夏季明显低于女排运动员渊P� 0.01冤袁

而秋季明显高于女排运动员渊P� 0.05冤袁冬季和春季

与女排运动员无显著性差异渊P� 0.05冤曰同为室内项

目的女排运动员冬季渊P� 0.01冤尧春季渊P� 0.01冤尧夏

季渊P� 0.01冤尧秋季渊P� 0.05冤25-(OH)D水平均明显

高于体操运动员遥

表 6 不同项目运动员相同季节血清 25-(OH)D水平

比较分析渊X依SD冤

注院*表示女足运动员与女排运动员比较袁P� 0.05袁** 表示

P� 0.01曰� 表示女排运动员与体操运动员比较袁P� 0.05袁

� � 表示 P� 0.01遥

研究显示袁日照能量达到临界值渊18 mJ/cm2冤以

上袁皮肤才能够合成维生素 D[30]遥不同季节日照能量

季节 25-(OH)D/渊ng窑mL-1冤
VD营养状况

缺乏 /% 不足 /% 正常 /%

冬季 14.1依4.0��& 93.3 6.7 0.0

春季 21.2依4.2**� 40.0 60.0 0.0

夏季 16.5依3.7� 73.3 26.7 0.0

秋季 18.8依4.3* 60.0 40.0 0.0

季节 25-(OH)D/渊ng窑mL-1冤
VD营养状况

缺乏 /% 不足 /% 正常 /%

冬季 22.3依6.0&& 33.3 46.7 20

春季 24.5依4.9�& 20.0 66.7 13.3

夏季 19.4依5.0�dd 66.7 26.7 6.6

秋季 30.7依7.4**��� 0.0 46.7 53.3

季节
女子足球

/渊ng窑mL-1冤

女子排球

/渊ng窑mL-1冤

体操

/渊ng窑mL-1冤

冬季 22.3依6.0 20.0依4.5 14.1依4.0��

春季 24.5依4.9 28.9依5.2 21.2依4.2��

夏季 19.4依5.0 25.9依7.0** 16.5依3.7��

秋季 30.7依7.4 25.6依5.3* 18.8依4.3�
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不同袁皮肤合成维生素 D水平也不同袁因此季节是

影响维生素 D水平的主要因素之一遥 上海地区地处

亚洲东南袁北纬 31度 11分袁东经 121 度 29分袁平均

海拔高度约 4 m袁可促进皮肤合成维生素 D的紫外线

每年约在 5月初至 10月底最为丰富袁 由于上海地区

约在 6月进入梅雨季节袁降水量多袁因此到达地面的

总辐射最大值一般出现在夏季的 7~8月曰冬季上海地

区日照时间最短袁相对其他季节空气污染天数相对偏

多袁影响了紫外线的穿透[31]袁影响了太阳照到地球的

能量袁 同时冬季日晒暴露的部位相对其他三季较少袁

一般仅为面部及双手曰 上海的春季和秋季气候宜人袁

人们户外活动时间较冬季和夏季均明显增加袁日照能

量亦相对较高袁 因此日照能量总的趋势是冬季最小袁

夏季达到最大袁春季尧秋季次之遥 也就是说袁通常情况

下袁在上海地区袁维生素 D在夏季通过日照的作用在

人体合成的最多袁春季尧秋季次之袁而冬季则是维生素D

缺乏的高发季节遥考虑到不同性别人群日常生活习惯

等方面的差异也会影响体内合成维生素 D水平袁故本

研究主要选取女性运动员作为主要研究对象袁针对 45名

上海不同项目职业运动员不同季节体内 25-(OH)D水

平调查结果显示袁上海部分项目运动员维生素 D水平

缺乏及不足的情况均较为严重袁且不同季节间存在显

著差异袁秋季和春季水平相对较高袁其中秋季缺乏率

最低尧正常率最高袁这可能与当年秋季晴朗天气较春

季晴朗天气偏多有关曰 而夏季和冬季水平相对较低袁

这与上海的日常能量及皮肤暴露面积特点不符袁分析

原因袁可能是由于上海夏季气候炎热袁运动员户外活

动时间明显减少且多采取穿长袖防晒衣尧撑防晒伞等

防晒措施袁反而减少了日照时间及皮肤接触紫外线照

射的面积袁本研究结果进一步说明不同日光辐射强度

及皮肤暴露面积是引起维生素 D水平季节性差异的

主要因素[32]遥

室内项目上海女排运动员和体操运动员冬季

25-(OH)D平均水平最低尧维生素 D 缺乏率最高袁且

无人达到正常水平袁 基本符合上海地区日照能量的

特点遥但值得注意的是袁上海体操运动员四季的维生

素 D缺乏率均明显高于女足和女排运动员袁且均无

人达到正常水平遥竞技体操项目具有难度高尧危险性

大尧动作技术复杂的特点袁体操运动员专项化训练年

龄非常小袁有的甚至从 5岁开始就进行专项训练袁运

动员每天在体操馆内训练时间长达数小时袁 运动员

基本上是宿舍-训练馆-食堂野三点一线冶的生活袁根

本无暇进行户外活动袁 同时体操项目对体重控制要

求非常高袁 尤其是生长发育期的体操运动员经常会

出现能量负平衡现象袁长期的高负荷训练尧能量负平

衡和非常少的户外活动时间都会导致体操运动员体

内维生 D水平严重不足遥 因此袁除了加强教育袁建议

教练员改变训练计划袁 保证每天有适当的户外运动

时间以外袁有必要进行适当的维生素 D强化食品或

维生素 D制剂的补充遥

室外项目上海女足运动员秋季 25-(OH)D平均水

平最高袁维生素 D正常率也最高袁且显著高于室内

项目上海女排运动员体内维生素 D水平袁这与室外

项目运动员训练时日晒时间较室内项目长有关遥 而

其夏季的维生素 D 缺乏率最高袁分析原因袁上海女

足运动员夏季户外训练时间尽管与其他季节基本相

同袁但训练时间往往避开日照强度较大的时间段袁甚

至选择晚上训练袁同时女性通常以白为美袁怕晒黑晒

伤袁在夏季即使是晚上或阴天训练袁除了像室内运动

员一样在户外活动时会穿长袖防晒衣以外袁 女足运

动员还往往通过涂抹较厚的高指数 SPF50+防晒霜

等多重措施加强防晒袁 这反而较冬季更加减少了日

晒时间及皮肤与紫外线的接触面积袁 进而影响了体

内维生素 D的合成遥 有研究认为使用 SPF15以上的

防晒乳会使体内维生素 D-3的产量减少 99%[33]遥 另

一项研究发现涂抹常规剂量的防晒剂或将导致体内

维生素 D缺乏袁数据显示若使用小于世界卫生组织

推荐的防晒剂剂量渊� 2 mg/cm2冤的防晒剂袁体内维

生素 D合成量随防晒剂厚度的减小呈指数性增长曰

若使用推荐的剂量及防晒系数袁则维生素 D的合成

将受到抑制 [34]袁而上海女足运动员使用的防晒剂量

远远超出世界卫生组织推荐剂量遥

综上袁影响运动员体内维生素 D水平的因素包

括地理位置尧季节尧运动项目尧运动类型渊室内 /室外

训练冤尧训练时间尧是否使用防晒霜尧防晒霜剂量尧饮

食等遥 上海部分项目运动员维生素 D营养状况存在

较为严重的缺乏及不足的情况遥 考虑到上述影响运

动员体内维生素 D水平的诸多因素袁以及维生素 D

体内合成及营养吸收等方面的个体差异袁 运动员不

同季节必须保证通过足够时间的阳光照射尧合理使用

防护用品尧个性化的合理膳食及营养补剂摄入相结

合的方式才能满足健康及提升竞技能力的需求遥

本研究结果尚有一定的局限性袁由于运动员

25-(OH)D 水平的测试选择的测试时间点尽管为每

个季节的代表月份袁但仅为每个季节的季中袁且各项

目运动员样本量偏小袁季末维生素 D营养状况或增

加样本量后是否有同样的结果还有待进一步观察遥
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缺乏及不足的问题广泛存在袁不同运动项目袁尤其是

室外项目女足运动员夏季袁 及体操运动员四季维生

素 D 不足及缺乏问题不容忽视袁 定期检测运动员

25-(OH)D水平来评估体内维生素 D营养状况十分

重要遥

需加强对运动员及教练员的宣传教育工作袁保

证运动员不同季节充足尧合理的日晒时间遥

冬季是需要补充维生素 D的主要季节袁体操运

动员尤其要注意维生素 D 强化食品或适量的维生

素 D制剂的补充遥
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