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您好！感謝您選擇生物醫學科技控股有限公司腸道益生菌定量檢測服務。

菌群發展的黃金1000日
腸道菌群對嬰兒的健康至關重要。嬰兒時期的腸道菌群的發育情況會影響嬰兒的免疫水平
以及引發過敏性疾病的風險。濕疹、哮喘、慢性腹瀉及便秘等常見問題，都是與嬰兒腸道
菌群發育不理想有關聯的。嬰兒的腸道菌群在零至三歲期間會一直處於較高可塑性的狀
態，因此這一階段也被視為對嬰兒菌群發展的黃金窗口期。在這期間，嬰兒的腸道菌群會

受分娩方式和餵養方式等因素影響，其發育程度還會被使用抗生素等因素干擾。

益生菌助嬰兒成長和發育

雙歧桿菌屬(Bifidobacterium)和乳酸桿菌屬(Lactobacillus)是人體腸道中最重要的兩類益生
菌，在嬰兒發育時期內顯得更為重要。雙歧桿菌屬和乳酸桿菌屬可以促進嬰兒的腸道微生
物菌群平衡，抑制致病菌的繁殖，以及合成多種營養元素，提高免疫力。這些益處都有助
嬰兒的成長和發育，並且減少疾病的發生。另外，雙歧桿菌屬和乳酸桿菌屬也是目前最多
文獻支持和培養技術最成熟的兩類菌屬，因此服用這兩類益生菌屬的益生菌補充劑能改善
嬰兒腸道微生物菌群的平衡狀況，以增加嬰兒的抵抗力及減低腹瀉和便秘的風險。

qPCR (Real-time quantitative Polymerase-Chain-Reaction)檢測
本公司採用qPCR檢測技術，通過對雙歧桿菌屬和乳酸桿菌屬中最重要的8種益生菌進行
定量檢測，判定其在嬰兒腸道中的實際數量，從而評估嬰兒腸道健康的狀況。這測試可以
監測嬰兒腸道菌群發育，從而選擇合適的益生菌補充劑以舒緩嬰幼兒慢性腹瀉、便秘和濕
疹等疾病。另外，這測試也可以幫助監測抗生素使用後嬰兒的腸道菌群的恢復狀況和評估
益生菌等營養膳食的成效。

我們的腸道益生菌定量檢測報告符合最高的科學標準。但是本報告並不是醫學診斷報告，

所以在接納本報告對您的飲食和營養補充品的提議之前，請務必先諮詢您的家庭醫生。

如果您對本報告有任何疑問，請到我們的網站www.biomed.hk，登入您的個人帳戶或聯繫
我們的醫療或營養顧問，您亦可Whatsapp 5470-0191 或致電(852)2151-0626與我們聯
絡。我們很樂意解答您的問題。

Vincent Tsang 
Chief Executive Officer

NOTE:This report is not for clinical diagnostic purpose. This product shall not be copied, distributed or reproduced, except 
in full prior consent from authorized party   
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重要信息 

Clinic / 診所

BioMed Medical 
Clinic, Room 1405, 
East Point Centre, 
Causeway Bay, Hong 
Kong 

Clinic code : BMHK 
Client ID : P217

Tel : 2151-0626 
Fax : 2988-1622 

Laboratory Inf ormation 
訂單號碼#: 19070053
報告號碼#: 19070053T1M002 
樣本種類: Stool/糞便
Received Date : 09/09/2019 
Test Result 
Reviewed & Approved by : 
Dr. Stev en Loo 

我們的科學評級體系

我們的科學評級是根據人類微生物組計劃 (Human Microbiome Project, 簡稱HMP)
的數據庫來設定正常人的菌群分佈。直至現時為止，HMP 是全球最大的人類微生
物組數據庫。當中包含了很多不同年紀﹑性別﹑種族和不同生活習慣的人的腸道微
生物菌群分佈。因此，使用HMP 的數據作為對照組別 (Control)和建立參考範圍 
(Reference range) 是比較客觀和準確的。

您的某一種菌群和大部分健康個體相約。

您的腸道缺乏了某一種菌群，而增加這一種菌
可以改善到您的健康狀況，從而提升您的生活
質素。

正常

缺乏
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姓名/証件號:Lau Cheok Wai 
性別: Male / 男
客戶號碼 #: P217
報告日期:  04/10/2019

客戶個人資料

Lau Cheok Wai 
D.O.B (dd/mm/yyyy)/ 出生日期:
03/04/2017
Gender/ 性別: M/男
Guardian/ 監護人: N/A
Ethnicity/ 種族: HK Chinese/香港人
Report Type/ 報告: qPCR定量檢測分析
Report Date/ 報告日期 : 04/10/2019 
Collection Date/ 採樣日期: 27/08/2019 
Test Method/ 測試方法:
qPCR定量檢測
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聲明 Disclaimer 
生物醫學科技控股有限公司將按《個人資料（私隱）條例》的規定，處理及妥善儲存所提及的個人資料。為保障資料當事人的利益，本公司只收集當事
人提供的個人資料作檢測申請之用，並可能運用所提供的個人資料（包括姓名、電話、傳真、電郵及郵寄地址），以便本公司日後可與您通訊、活動/
研討會邀請、收集意見或有關的宣傳與推廣等用途。您可以隨時要求本公司停止使用您的個人資料作上述推廣之用途，費用全免。日後查閱或更新個
人資料，請隨時致電 +852 2151 0626。
Biomed Technology Holdings Limited undertake to comply with the requirements of the Personal Data (Privacy) Ordinance to ensure that 
personal data kept are accurate and securely kept. To safeguard interest of our data subject, Biomed Technology Holdings Limited collects 
personal data from you for the purposes of this test request application and may use your personal data (name, telephone number, fax 
number, email and mailing addresses) for the purposes of providing you with information of Biomed Technology Holdings Limited, 
communication, activities/ seminars invitation as well as for feedback collection and related promotion purposes. Upon your request at any 
time and at no charge, we will cease to use your personal data for promotion purposes. You may contact us at +852 2151 0626 for enquiry 
or the updating of your personal data. 
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檢測結果總結

菌稱 檢測結果
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檢測結果

Species name

長雙歧桿菌  Bifidobacterium longum 

雙叉雙歧桿菌 Bifidobacterium bifidum 

乳雙歧桿菌  Bifidobacterium lactis 

短雙歧桿菌  Bifidobacterium breve 

植物乳桿菌  Lactobacillus plantarum 

鼠李糖乳桿菌 Lactobacillus rhamnosus 

副乾酪乳桿菌 Lactobacillus paracasei 

嗜酸乳桿菌  Lactobacillus acidophilus

缺乏 

正常 

正常 

缺乏

缺乏 

缺乏 
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腸道內的細菌大體上可以分為有益菌、有害菌和中性細菌三大類。 

有益菌 
即我們平時說的“益生菌”，指對人類腸道健康有益，或能夠產生對人類有益的代謝物質的細菌，以乳
酸菌、雙歧桿菌類為代表。 此外，近年來研究發現，還有一類細菌——「丁酸鹽產生菌」，能夠產
生丁酸鹽這類物質，促進腸黏膜的修復，並具有抗炎症的作用，因而也被列入益生菌的行列。益生
菌有助維持腸道微生物平衡及免疫功能，並抑制有害菌的生長。腸道中益生菌含量的高低，在一定程
度上能夠反映出個體腸道的健康狀況。 

有害菌 
包含了致病菌和條件致病菌,常見的有害菌屬有葡萄球菌科、螺桿菌屬、厭氧螺菌屬、弧菌屬等。健
康正常的人士腸道內的有害菌比例較少，但免疫力下降、服用可抗生素等因素能加速有害菌繁殖，
引致人體不適及各種疾病。通過服用益生菌或益生元的方式首先增加有益菌的比例,相應的有害菌比
例就會降低。想要持久的改善菌群結構降低有害菌水平就需要改善生活方式,適當增加抗性澱粉等膳
食纖維並 規律飲食和睡眠。 

中性菌 
中性菌在腸道內佔大多數 (50-70%)，是擁有雙重功用的腸道細菌。於正常腸道健康下，腸道內有益
菌會增加，中性菌便能變作養菌，再促進益菌繁殖。但當腸道免疫力變低或生病時，中性菌會變作害 
菌，加劇腸道和其他身體部位的患病風險。常見的中性菌包括腸球菌屬、糞鏈球菌、脆弱類桿菌等。 

有益菌 

中性菌 

 非病原性大
腸桿菌

麴菌屬
優桿菌屬

 
 
 
 

乳酸桿菌屬 
雙歧桿菌屬 
普雷沃氏菌屬 
普拉梭菌屬 

 乳酸球菌屬

 羅斯氏菌屬

 普拉梭菌屬

 
 
 
 

腸球菌屬 
糞鏈球菌 
脆弱類桿菌 
酵母菌屬 

 
 

有害菌 

 

 
 

沙門氏菌屬

毛螺旋菌科 
脫硫弧菌科 

 
 
 
 

葡萄球菌屬
彎曲菌屬 

大腸桿志賀菌屬 
霍爾德曼氏菌屬 

 腸道內菌群簡介 
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在現今的科學界中已經有大量文獻支持腸道細菌不平衡和疾病是有很密切的關係，其

中包括生理疾病﹑癌症﹑傳染病和心理疾病。下文將會簡單介紹腸道不平衡對健康造
成的潛在風險。

 腸道微生物群平衡與生理疾病的關係

腸道菌群失衡和濕疹 (Abrahamsson et al., 2012) 以及銀屑病 (Hidalgo-Cantabrana et 
al., 2019) 是有關聯性的。另一個研究亦指出腸道菌群失衡與慢性炎症﹑糖尿病和癡肥
都有很強的關聯性 (Lee et al., 2019)。再者，最新的科研期刊亦顯示血壓和腸道微生
物多樣性呈現反比的關係 (Sun et al., 2019)。由此可推定，高血壓和腸道微生物菌群
分佈是有關的。除此以外，科學家亦發現患有潰瘍性結腸炎與克隆氏症的病人當中，
其腸道微生物菌群的多樣性是較健康的成年人低 (Mirsepasi-Lauridsen et al., 2018)。

 腸道微生物群平衝與癌症的關係

有研究指出腸道微生物多樣性和甲狀腺癌是有關聯性的 (Zhang et al., 2018)。另一方
面，科學家亦發現，前列腺癌患者的腸道微生物多樣性顯著地低於其他健康個體 
(Sfanos et al., 2018)。除此以外，在潰瘍性結腸炎引發的結腸癌患者當中，其腸道微
生物多樣性是會減少的 (Ibrahim et al., 2018)。 

 腸道微生物群平衡與傳染病的關係

有研究指出改變腸道菌群的分佈和低菌群多樣性與感染艱難梭菌是有關聯性的 (Chen
et al., 2019)。

 腸道微生物群平衡與精神疾病的關係

有很多研究都顯示腸道微生物菌群和我們的行為模式與精神健
康是有關係的。例如，患有抑鬱症的病人的腸道菌群多樣性較
低，而且有較多的有害菌。除此以外，腸道菌群的多樣性與躁
鬱症的病發時間是呈反向關係的。換句話說，腸道菌群的多樣

性愈低，病人的病發時間就愈長 (Painold et al., 2019)。

腸道不平衡對健康的影響
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8種腸道主要益生菌群 - 菌群解讀

長雙歧桿菌 Bifidobacterium longum 
此菌種是屬於雙歧桿菌屬的益生菌，具有修復黏液層﹑調節腸道平衡的
功用。臨床上主要作用有：(1)縮短腹瀉時間；(2)輔助治療嬰幼兒乳糖不

耐症；(3)減低患上功能性便秘的機會；(4)減低患上過敏性疾病的風險。 

雙叉雙歧桿菌 Bifidobacterium bifidum 

正常 

乳雙歧桿菌 Bifidobacterium lactis

短雙歧桿菌 Bifidobacterium breve 
此菌種屬於雙歧桿菌屬，主要作用為(1)調節宿主的免疫系統；(2)減低
炎症的風險；(3)舒緩過敏症狀；(4)可以幫助預防兒童乳糜瀉及易激綜
合症等腸胃疾病，改善生活素質。

此菌種常見於人類的腸道內，是人體重要的益生菌。對人體的主要益處
有：(1)增強免疫功能及提升免疫力；(2)產生乳酸，並抑制有害菌生長； 
(3)降低血清中的膽固醇濃度﹔(4)與致病菌分泌的內毒素結合，減低毒素
對腸壁及肝臟的傷害；(5)減低患上腸道疾病如潰瘍性大腸炎的風險。

此菌種常見於人類的大腸內，有助減輕腸道疾病的症狀和促進腸道暢
通。此外，口服乳雙歧桿菌亦可促進口腔健康，減少口腔發炎的機會。
其他的益處包括﹕(1)抑制過度劇烈的免疫反應及發炎狀況，如濕疹；(2)
壓制腸道內有害菌生長，減低嬰兒腹瀉的風險。

缺乏 

缺乏 
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8種腸道主要益生菌群 - 菌群解讀 (續)

植物乳桿菌 Lactobacillus plantarum 
此菌種屬於乳酸桿菌屬，可以通過代謝產生有機酸、細菌素、過氧化氫

和雙乙醯等多種天然抑菌物質，主要作用包括：(1)調節免疫系統；(2)抑
制有害病菌生長；(3)減低患上心血管疾病的風險；(4)促進腸道營養吸
收；(5)緩和乳糖不耐症；(6)減低腫瘤細胞形成的風險。

缺乏 

鼠李糖乳桿菌 Lactobacillus rhamnosus 

副乾酪乳桿菌 Lactobacillus paracasei 正常 

嗜酸乳桿菌 Lactobacillus acidophilus 

此菌種屬於乳酸桿菌屬，是正常人體常見的腸道菌群之一，其特性為腸
道黏性強，並且容易在腸道內定植。主要作用有：(1)減低腹瀉風險，改
善腸胃功能；(2)提高免疫力；(3)強化腸壁屏障；(4)改善身體過敏體質；
(5)降低齲齒(俗稱蛀牙)的風險。

此菌種耐酸性強，能在其他乳酸菌難以生長的環境下繁殖，並且能夠分

泌抗生素相近物質。主要作用有：(1)抵抗致病菌入侵；(2)促進腸道營
養吸收；(3)增強身體免疫力；(4)減慢身體衰老；(5)減低腫瘤細胞形成
的風險。

此菌種廣泛存活於人體的口腔及腸道內，能通過抑制免疫系統內引致過
敏發炎的介白素(interleukins)來改善及減輕過敏症狀，並調節人體免疫
系統對過敏的反應，減低過敏症引發頻率。其他作用還包括: (1)減低高
血壓及其他心血管疾病的風險; (2)提高免疫調節功能; (3)抑制腸道內有
害菌繁殖; (4)修補腸壁受損。

主要菌群 
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檢測結果總結 

您缺乏了 雙叉雙歧桿菌 (Bifidobacterium bifidum)和短雙歧桿菌 
(Bifidobacterium breve)，這可能會增加您患上腸道疾病的風險。

您缺乏了 乳雙歧桿菌 (Bifidobacterium lactis)和短雙歧桿菌 (Bifidobacterium 
breve)，這可能會增加您患上過敏和濕疹的風險。

您缺乏了 乳雙歧桿菌 (Bifidobacterium lactis)和鼠李糖乳桿菌 (Lactobacillus 
rhamnosus)，這可能會增加您患上腹瀉的風險。

您缺乏了 植物乳桿菌 (Lactobacillus plantarum)和 嗜酸乳桿菌 (Lactobacillus 
acidophilus)，這可能會減慢腸道營養吸收。

您缺乏了  嗜酸乳桿菌 (Lactobacillus acidophilus)和鼠李糖乳桿菌 (Lactobacillus 
rhamnosus)，這可能會降低您身體的免疫力。

建議

基於您腸道中缺乏了雙叉雙歧桿菌(Bifidobacterium bifidum)﹑乳雙歧桿菌
(Bifidobacterium lactis)﹑短雙歧桿菌 (Bifidobacterium breve)、植物乳桿菌 
(Lactobacillus plantarum)、鼠李糖乳桿菌 (Lactobacillus rhamnosus)和嗜酸乳
桿菌(Lactobacillus acidophilus)，我們建議您進食多種含有乳酸桿菌和雙歧桿
菌的益生菌補充產品/益生元(如菊粉(Inulin)或低聚果糖(FOS)等益生元成分)，以
加快益生菌的生長和加強益生菌的活性，從而產生槓桿效應使攝取的益生菌功效
最大化。很多研究指出，長期(超過半年)服用益生菌有助改善代謝綜合症，過敏
和濕疹的徵狀，改善身體健康。另外，在服用益生菌後可以考慮六個月後再進行
檢測以評估腸道微生物的情況。  
日常飲食上，雙歧桿菌屬和乳酸桿菌屬多存在於牛奶、奶類製品(例如乳酪)和發
酵食物中。多吃這些食物可增加腸道益生菌的比例，有助維持腸道健康。
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風險和限制

風險

實驗室誤差的風險

生物醫學科技控股有限公司具有處理樣本的標準和有效程序。但是，實驗室誤差有可能會發生，導致

不正確的結果。例子包括但不限於樣本或DNA的污染或標記錯誤﹑未能獲得可解釋的報告﹑以及任
何其他操作性的實驗室誤差。 有時候BioMed的實驗室可能需要第二個樣本來完成您的測試。

實驗室技術問題的風險

生物醫學科技控股有限公司的實驗室制定了標準有效的程序，以防止出現技術和操作問題。然而，

這些問題仍可能發生，例子包括但不限於無法獲得特定菌種的可解釋結果。有時由於BioMed控制之
外的情況，不可能獲得特定菌種的測試結果，這意味著BioMed可能無法報告您的特定健康特徵或狀
況或其他表現型的結果。BioMed可能會重新測試您的樣本以獲得這些結果，但是在重新測試後仍可
能無法獲得結果。與所有醫學實驗室測試一樣，報告有可能出現假陽性或假陰性結果。假陽性結果意
味著當菌種實際上不存在時，但在報告上存在。假陰性結果意味著當菌種實際上存在時，但在報告上
不存在。經過測試的個人可能希望進一步測試以驗證任何結果。

限制

此檢測的目的是提供有關檢測者腸道菌群如何影響其新陳代謝﹑體重﹑運動﹑能量使用﹑進食的行為
﹑飲食和營養選擇的資訊。檢測者不應只根據微生物檢測結果，而在未諮詢其醫護提供者的情況下，
改變他們的飲食﹑身體活動或他們目前任何醫學治療方案。

檢測者可能會發現他們的經歷與BioMed選擇的同行評審的相關科學研究結果所顯示的改進不一致。
有關腸道菌群的科學仍在發展，而許多個人健康因素皆影響飲食和健康。在本報告中引用的科學研究
當中，研究對象可能有不同於檢測者的個人健康和其他因素。因此這些研究可能無法代表檢測者所經
歷的結果。此外，一些建議可能會或可能不會實現，取決於被測個體的身體能力或其他個人健康因
素。這項測試的局限性在於大多數科學研究都是僅在高加索人群中進行。本部告內部份的解釋和建議
是在高加索人研究的背景下完成的，但結果可能與不同於高加索種族或混合種族的檢測者有關或無
關。

腸道菌群與BioMed微生物檢測報告中的信息之間的關聯是一個被積極研究領域。未來的科學研究可
能會改變我們對這些信息如何與您的飲食﹑營養和鍛煉相關的理解。根據檢測結果和檢測者的其他醫
學知識，醫護提供者可能會考慮進行額外的獨立測試，或諮詢另一個醫護提供者或遺傳諮詢師。
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