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Graminex 花粉提取物 G63™ 
“唯一不含溶劑的花粉提取物＂ 

 
 
Graminex 花粉提取物™ 簡介 
 
關於 Graminex 花粉提取物 G63™ 的下列臨床研究清楚無誤地表明，花粉提取物

最令人稱奇之處，在於 G63™ 中各種成分的獨特協同作用。G63 是僅由美國俄亥

俄州 Deshler 市 Graminex 有限責任公司所製造的專利産品。 
 
G63™ 製劑是由 G60�（水溶性提取物）和 GFX™（脂溶性提取物）兩種營養成

分按照 20:1 的比例混合而成。這樣得到的提取物能爲人體內的各種細胞、器官和

系統提供最理想的營養。下面的綱要旨在說明，如果隔離和/或去除 Graminex 花
粉提取物 G63™ 中的任何一種成分，將會導致連鎖反應，從而削弱人體機能的有

效性，並限制營養成分的生物利用率。 
 
關於維生素及微量元素缺乏症的治療，各種臨床研究和病例研究已有詳述。在營養

及微量元素缺乏症的治療中，除了短期服用治療劑量的微量元素和/或維生素外，

最有效的方法是綜合提供精確配比的維生素、礦物質、胺基酸、脂肪酸、酶類及其

他微量營養素。 
 
從生物學的角度看，超大劑量的某種維生素或礦物質並不能有效治療營養不良或營

養性疾病，因爲人體所需的營養成分非常複雜，其複雜程度不亞於人體本身。

Graminex 花粉提取物 G63™ 源自自然界的“生命之源＂——花粉。花粉中含有

最全面的各種維生素、礦物質、酶類、胺基酸及植物甾醇，非常有利於人體健康。 
 
某些維生素和礦物質之間會發生催化反應，能促進其他維生素和礦物質的吸收。應

該認識到，Graminex 花粉提取物 G63™ 中的各種營養成分能夠協同起效，提供

天然複合營養，而全面的綜合性化學分析也證實了這一點。鑒於上述原因，除了服

用其他治療性營養品外，還應每天服用均衡的營養補充品，例如 Graminex 花粉提

取物 G63™（由 G60™ 和 GFX™ 混合而成）。 
 
細胞、器官和系統的相互關係 
 
前列腺病和肝病有許多相似之處，其致病因素均爲：高脂肪飲食、食用紅色肉類、

飲酒和服用化學藥品、缺乏運動、缺少新鮮水果蔬菜、生活壓力太大、環境中存在

有毒物質等。Graminex 花粉提取物 G63™ 能在細胞層面提供治療性的營養成

分，補充缺失的營養，使人體恢復並保持最佳健康狀態。 
 
例如，患病的肝臟無法有效地過濾前列腺素的副産品及自由基。這些有毒的副産品

將繼續在體內循環並回到前列腺（其作用就像一塊磁鐵），導致前列腺增生、細胞
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被破壞並産生疾病。患有肝病的男性常常併發前列腺疾病。有時，爲肝臟和前列腺

推薦的營養補充品是完全相同的。 
 
Graminex 花粉提取物 G63™ 是一種抗氧化劑，能對抗自由基 
 
臨床研究表明，使用抗氧化劑可以有效對抗導致細胞破壞的自由基。可以將抗氧化

劑製成營養補充品（例如 Graminex 花粉提取物 G63™），作爲對膳食的補充。 
 

• Graminex 花粉提取物可以中和並清除自由基，有助於解毒和保護人體。 
 事實證明，如果體內的自由基過多，將會破壞細胞和組織。過量的自由基

會在體內産生更多自由基。Graminex 花粉提取物 G63™ 能降低新産生的

自由基數量。 
 過量的自由基可能改變細胞自身的遺傳密碼物質。自由基造成的突變可能

導致白血病等癌症，以及其他多種疾病。 
 維生素 A、β-胡蘿蔔素、維生素 E、維生素 C、生物類黃酮及硒元素中均

含有抗氧化劑。而 Graminex 花粉提取物 G63™ 中含有上述所有物質。 
 自由基會破壞起保護作用的細胞膜，導致細胞液瀦留，而這與衰老過程有

關。 
 

Graminex 花粉提取物 G63™ 的作用 
 
G63™ 是一種專利産品，它含有 Graminex 花粉提取物 G60™（水溶性提取物）

和 GFX™（脂溶性提取物），能透過水溶性成分（G60™）和脂溶性成分

（GFX™）産生協同作用。水溶性營養成分能幾乎立刻被細胞、器官和組織吸收

利用。脂溶性營養成分則儲存在體內慢慢利用，最長可儲存 48 小時。 
 
 
 

前列腺炎  
非特異性前列腺疾病在超過 40 歲的男性中較爲常見。許多臨床研究（包括

雙盲研究）證明，花粉提取物能夠有效治療良性前列腺增生（BPH）、非

細菌性前列腺炎、前列腺痛及膿性精液症。對非特異性尿道炎的研究也得出

了類似的結論。事實證明，由於花粉提取物具有抗炎特性，且含有長鏈醇、

作為前列腺素前體的不飽和脂肪酸、必需胺基酸和非必需胺基酸、植物甾醇

等物質，因此能改善感染性尿道炎症。 
 
其療效包括：不同程度的機能改善、緩解或消除長期疼痛及/或陰囊疼痛、

尿道分泌物減少或消失、緩解尿道刺癢、提高精子的數量、健康程度和活動

能力。同時，前列腺、胰腺等腺體的泡狀腺內腔（流通管）中具有神經營養

作用的多形核白細胞（生長因子）減少。 
  
膀胱與泌尿系統  
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據報導，G63 製劑中的水溶性和脂溶性花粉提取物能顯著改善夜尿症（夜

間排尿次數過多）和膀胱無法完全排空等症狀。同時，殘留尿量減少。其他

療效有：排尿力量增強、能夠控制排尿過程、殘留尿滴減少、排尿頻率、急

迫程度和失禁程度降低。 
 

與化學品及酒精中毒有關的肝臟解毒作用  
按照每公斤體重 50 毫克以及每公斤體重 200 毫克的劑量服用 14 天花粉提

取物，可以有效保護肝細胞，使之免受胺基酸乙硫胺酸的毒害作用。如果以

轉胺酶、磷酸酶及膽紅素的活性作爲衡量指標，在服用丙烯醇之後，花粉提

取物還能進一步降低肝細胞受到的損害。組織病理學研究證實，花粉提取物

確有保護肝臟的作用。花粉提取物能大大降低半乳糖胺（一種胺基衍生物）

中毒造成的損害。 
 
降低血脂和血小板凝集   
來自腸道和膽囊的膽固醇約有 80％ 最終彙集到肝臟，因此，肝臟是分解和

清除各種脂肪的主要器官。花粉提取物中的各種營養成分能顯著增強對血脂

的處理和清除作用，因此能降低動脈和靜脈中的血小板凝集。 
 
免疫系統功能及免疫力   
人們相信，花粉提取物的抗炎作用源於對細胞因子的抑制作用。細胞因子是

細胞産生的多種化學物質，其作用是幫助細胞傳遞信息並組織起來，共同抵

禦有害感染及變異細胞的攻擊。在幾項臨床試驗中，白細胞介素-8 似乎會

受到影響，從而吸引白細胞聚集，擊退入侵的細菌。白細胞透過趨化作用對

抗入侵的細菌（趨化作用是指，將細胞召集到有需要的組織那裏，吞噬入侵

的有機體、抗原或炎症中産生的碎片）。 
 
Graminex 花粉提取物 G63™ 的功效 

 
前列腺  
專利藥 G63™ 花粉提取物製劑能影響（增強）前列腺中的雄性激素代謝

酶。通俗地說，這些酶不參與任何激素活動，卻能清除過量的激素。健康的

精子離不開複合胺基酸，這些胺基酸不斷處於新舊更替中。 
 前列腺增生或肥大的病因是缺乏必要的營養，或是肝功能不足對精

子産生影響。 
 精液的影響：精液顯示炎性濃液（補體C和血清銅藍蛋白）的分泌大

大降低。  
 花粉提取物包含重要的營養成分，每次射精都會丟失這些營養成

分。精液中 90％ 是一種鹼性液體，它來自於前列腺，作用是幫助精

子遊動和存活。 
 提高尿液的最大流速。 
 緩解勃起障礙（ED） 
 減輕和/或消除前列腺炎症。 
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泌尿系統  
G63™ 花粉提取物的組合成分以多種方式影響泌尿系統，包括抗雄性激素

（非激素方式）、增強對膀胱肌的控制、鬆弛尿道平滑肌、抑制前列腺素

（負責收縮和鬆弛平滑肌的激素）和白三烯（一種導致哮喘和花粉熱的激

素）的合成。 
 幫助縮小前列腺，減輕對泌尿系統的影響，例如：排尿不暢、尿

頻、無法隨意地開始/停止排尿、排尿灼痛、血尿、下腹不適、完全

無法排尿等。 
 能幫助約 60％ 的人降低前列腺特異性抗原（PSA）的水平。 
 人體臨床試驗表明，只要能排除併發症因素（例如膀胱頸縮窄、尿

道狹窄、細菌感染或其他併發症），花粉提取物就具有良好的療

效。 
 

與化學品及酒精中毒有關的肝臟解毒作用   
對於因長期服用中毒劑量的撲熱息痛 （Tylenol™）而導致的肝臟損害，花

粉提取物能有效地使肝臟的生化指標及形態恢復正常，從而減輕肝臟損害。

在與花粉提取物的解毒特性有關的保護機制中，谷胱甘� 具有極其重要的作

用。 
 與只服用丙烯醇的動物相比，該産品所含的兩種花粉提取物成分能

顯著降低血清酶的活性。 
 

肝臟——降低血脂和血小板凝集  
波蘭什切青市醫學院的 L. Samochowiec 教授和 J. Wojcicki 教授進行了一

系列長期研究，研究花粉提取物在體外和體內對血小板凝集（細胞結合）及

血脂的影響。在 1982 年的報告中，他們報導了對十名健康女性和十名健康

男性的試驗結果，其年齡介於 39 與 56 歲之間，兩週以後，血小板凝集的

閾值提高了 82％。凝集速度顯著降低。脂肪總量、甘油三脂及膽固醇總量

也有所下降。 
 

免疫系統功能及免疫力   
1975 年，Stephen Mark Vendel 醫生用花粉提取物成功治癒了 88 例香港

流行感冒的患者。試驗組服用花粉提取物製劑，而對照組服用維生素 C。兩

組患者服用的其他藥物完全相同。兩組相比，試驗組的病程較對照組縮短了 
4-6 天至 48 小時不等。 

 
 

G63™ 所含的 Graminex™ 營養成分 
 
Graminex 花粉提取物 G60™——水溶性成分 
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必需胺基酸和非必需胺基酸：G60™ 含有人體製造和/或複製必需蛋白質所

需的所有必需胺基酸和非必需胺基酸。有了胺基酸，維生素和礦物質才能正

常發揮作用。 
 非必需胺基酸是指由體內各種腺體産生的、有助於蛋白質合成的胺

基酸。人體內所需的胺基酸約 80％ 是由肝臟産生的。 
 必需胺基酸是指人體無法合成、只能從食物和補品中獲得的胺基

酸。飲食中必需同時提供所有必需胺基酸，這樣才能使其他胺基酸

得到利用，以維持氮的均衡。 
 蛋胺酸和牛磺酸這兩種胺基酸的缺乏或代謝障礙與過敏症及自身免

疫性疾病有關。一些胺基酸在長期大劑量服用的情況下具有潛在的

毒性作用。Graminex 花粉提取物 G60™ 含有 6 類酶，它們能爲細

胞提供催化反應所需的能量，以便分解有毒的胺基酸。 
 Graminex 花粉提取物 G60™ 按照自然界中蛋白質合成所需的比

例，提供必需胺基酸和非必需胺基酸。 
 必需胺基酸是維持氮平衡與蛋白質攝取所必需的，以達到氮平衡。

當從蛋白質中攝取的氮與大小便中丟失的氮大致相等時，就達到了

氮平衡。 
 每次射精都會損失胺基酸，因此必需得到補充。 
 口服或靜脈注射花粉提取物經發現能夠抑制或阻止轉胺酶活性的升

高、與壞死（供血不佳）有關的炎症及肝細胞間隙狹窄。 
 

B 族維生素：維持神經、皮膚、眼睛、頭髮、肝臟和口腔的健康。作爲輔酶，

它們能幫助酶與能量生成所需的其他物質產生化學反應。 
 前列腺健康所需的營養物質；硫胺、核黃素、煙酸、B6（吡哆醇）、

葉酸、B12（氰鈷胺）、泛酸、生物素、對胺基苯酸、肌醇和膽鹼。 
 這類營養物質無法像脂溶性維生素一樣在體內長時間儲存。因此，人體

更容易缺乏水溶性維生素，例如 B 族維生素。 
 

膽鹼：腎臟利用膽鹼來維持水平衡，而在肝臟中，膽鹼是甲基的來源，用於生

成蛋胺酸。 
 它有助於神經衝動的傳遞、膽囊的調節、肝臟功能以及卵磷脂的生成。 
 膽鹼與脂肪代謝有關，而且能降低膽固醇和血壓，因此是肝臟健康所必

需的。此外，膽鹼還是腎臟內的一種營養物質。 
 膽鹼的服用劑量最好與肌醇相同，同時配合服用維生素 B、維生素 A 

及亞油酸（Graminex 花粉提取物 G63™ 含有上述所有成分）。 
 卵磷脂由膽鹼、脂肪、肌醇和必需不飽和脂肪酸共同組成，合成時需要

含有維生素 B6 的輔酶及鎂的參與（Graminex 花粉提取物 G63™ 含有

上述所有成分）。 
 

肌醇：眼部健康、大腦中的特殊細胞、骨髓和腸都需要肌醇。細胞膜的健全形

成需要肌醇。它能影響神經傳遞，有助於脂肪在體內的轉運。另有報導稱，肌
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醇能促進頭髮健康、防止脫髮，Maurice Hanssen 的著作《花粉的治療功效》

中對此有所記載。 
 至今尚沒有關於肌醇缺乏的明確報導，但糖尿病患者的肌醇排泄量較常

人高，可以透過補充而得到改善。 
 

維生素 C：與生物類黃酮、鈣和鎂一起服用時效果最佳。爲了提高其抗氧化作

用，最好是將維生素 C 和其他抗氧化劑一同服用，有確鑿的證據表明，這樣

能産生協同效應。結締組織中的膠原、神經遞質、類固醇激素及肉堿的合成都

離不開維生素 C。 
 維生素 C（抗壞血酸）是一種抗氧化劑。 

－組織的生長和修復 
－抗癌 
－提高對鐵的吸收 
－將膽固醇轉化爲膽汁酸 
－促進健康細胞的發育 
－鈣的正常吸收 
－促進外傷和燒傷的癒合 
－防止血液凝固和皮下出血 
－加固毛細血管壁 
－增強免疫系統 
－有助於降低膽固醇、預防動脈硬化 
 

酶類：Graminex 花粉提取物 G60™ 含有 6 類酶，它們能爲細胞提供催化反應

所需的能量，以便分解胺基酸，這有助於碳水化合物、脂肪、類脂、牛奶及奶

製品的消化。G63 製劑中所含的酶具有抗炎作用，有助於小創傷的癒合。

Graminex 花粉提取物 G60™ 中自然含有的酶類包括：氧化還原酶、轉移酶、

水解酶、裂解酶、異構酶和連接酶，它們對於人體吸收各種營養物質極爲重

要。這些酶的組合有助於人體內碳水化合物、蛋白質、纖維和脂肪的代謝。 
 
黃酮類化合物：Graminex 花粉提取物 G60™ 中含有重要的黃酮類化合物，它

們具有重要的抗氧化作用。這些黃酮類化合物的存在，也許有助於解釋鏈球菌

溶血素抑制因子對鏈球菌感染的天然預防作用。 
 
Graminex 花粉提取物 G60™ 的功效 
 

前列腺健康。Graminex 花粉提取物™ 中的各種抗氧化劑、胺基酸和黃酮類

化合物都傾向於在前列腺中聚集。各種提取物成分發揮其協同作用，對於縮

小前列腺、減輕前列腺充血具有良性作用。黃酮類化合物和鏈球菌溶血抑制

因子可能有助於對鏈球菌感染的天然預防。 
 抑制細胞凋亡（細胞的程序化死亡）。據 Kamijo 等人的報導，基質

細胞群（結締組織）的增生較爲輕微，炎性細胞未見增加；與之相
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比，對照組的組織增生顯著加劇，白細胞和纖維增生顯著增加（組

織增大）。 
 根據推測，對於成纖維細胞的凋亡具有直接影響，淋巴細胞的凋亡

則具有間接影響，能導致前列腺體積縮小、充血程度減輕。 
 G60™ 能有效抑制成纖維細胞（結締組織）的有絲分裂（細胞裂

殖）及上皮細胞（膜性細胞組織）的增生。 
 

泌尿系統。花粉提取物能鬆弛構成膀胱和尿道內壁的平滑肌組織，使患者更

好地排出所有尿液。它們還能抑制成纖維細胞的有絲分裂和上皮細胞的生

長。 
 
肝臟健康。Graminex 花粉提取物™ 中的 B 族維生素具有複合輔酶的作

用，能促進肝臟內酶的化學反應，有助於消化（合成）和清除脂肪。 
 Graminex 花粉提取物 G60™ 中的胺基酸被肝臟轉化爲葡萄糖，用

於向細胞提供所需的能量，同時産生氨。然後，肝臟將氨轉化爲毒

性較低的尿素，尿素經腎臟過濾後，經泌尿系統排出。 
 肝病會降低蛋白質的合成能力，而補充複合胺基酸有助於蛋白質的

合成。如果攝入蛋白質過多，體內會産生更多氨等待肝臟處理。化

學品、酒精中毒或疾病的肝臟毒性作用可能導致氨在體內積聚，從

而提高其毒性。 
 
Graminex 花粉提取物™ GFX™——脂溶性成分 
 

脂溶性維生素：Graminex 花粉提取物 GFX™ 含有維生素原 A（類胡蘿蔔

素）、D、E、K 等脂溶性維生素。這些維生素都是重要的抗氧化劑，有助

於蛋白質、鈣和磷的利用。維生素 E 能保護其他脂溶性維生素不被破壞，

維生素 K 能控制凝血因子。 
 

維生素原 A：維生素原 A 有兩種來源：動物——視黃醇和去氫視黃醇，植

物——α-胡蘿蔔素、β-胡蘿蔔素、γ-胡蘿蔔素和 crypto 胡蘿蔔素。

Graminex 花粉提取物™ 含有植物性維生素原 A，有了它們，人體才能用 
β-胡蘿蔔素生成維生素 A。良好的夜間視力、皮膚健康和免疫系統都離不開

維生素 A，而且事實證明，維生素 A 具有抗氧化作用，能預防污染性疾

病、癌症和其他疾病，還具有延緩衰老的功效。 
 

維生素 D：維生素 D 能提高鈣的吸收，促進骨骼生長、堅固牙齒。最新研

究表明，維生素 D 可能有助於牛皮癬的治療、增強免疫系統和甲狀腺的功

能，還能促進凝血。 
 

維生素 E：維生素 E 是一種有效的脂溶性抗氧化劑，它能從多個方面保護

細胞，例如細胞的氧化、清除不穩定的自由基、防止與心臟病、中風、關節

炎、衰老、癌症及糖尿病有關的退化性變化等。 
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維生素 K：正常凝血功能離不開維生素 K。飲食中維生素 K 的含量將影響

抗凝血藥的藥效。缺乏維生素 K 的病例非常少見，但一旦缺乏，就可能導

致凝血障礙、延長出血時間、縮短凝血時間。爲了預防出血性疾病，新生兒

通常都需要服用維生素 K。 
 

 
極性脂和中性脂：協助重要器官分解脂肪（有助於預防動脈硬化），從體內清

除脂肪，預防肝病。就脂肪酸而言，現已發現 Graminex 63™ 中存在 20 餘種

胺基酸。 
 

 植物甾醇和植物脂肪（植物甾醇類）：1950 年代，美國心臟病學會發

表了題爲“以控制植物甾醇來降低血清膽固醇＂的文章，這是人類首次

發現植物甾醇具有降低膽固醇的作用。 
 黑麥、玉米和小麥所含的植物甾醇和植物脂肪的濃度最高。（黑麥和玉

米是用於生産 Graminex 花粉提取物 G63™ 的兩種植物品種。） 
 極性脂和中性脂屬於植物甾醇和植物脂肪，下面我們將介紹 GFX™ 的

各種應用及功效。 
 
Graminex 花粉提取物 GFX™ 的功效 

 
前列腺健康：類胡蘿蔔素和具有抗氧化作用的維生素有助於清除前列腺內的自

由基。植物甾醇、前列腺素和植物甾醇類均是重要的成分，它們能從細胞層面

起效，維持前列腺的正常大小，恢復其正常結構及功能。 
 保護上皮（細胞外層）細胞。據 Kamijo 等人報導，玻片上的腺泡上皮

細胞呈立方形，炎性細胞的浸潤程度較低；與之相比，對照組的炎性細

胞以中性粒細胞爲主。 
 能在非細菌性炎症中保護腺泡上皮細胞的功能和形狀，還可能在非細菌

性前列腺炎中保護上皮細胞不受損害。 
 在前列腺素（影響高血壓及平滑肌收縮的脂肪酸）和白細胞三烯（參與

過敏反應的脂肪酸）的生物合成中抑制環氧化酶和五脂氧化酶導致的炎

性細胞浸潤，以對酶的抑制作用起到保護腺腔（前列腺和胰腺等腺體的

開口）、抑制炎性反應的作用。 
 似乎能穩定溶酶體膜（細胞的蛋白質膜）、恢復細胞功能、防止腺泡上

皮細胞退化。 
 代謝産物顯示，在一定劑量下，它能夠抑制環氧化酶和五脂氧化酶的活

性，從而抑制前列腺素和白細胞三烯的合成，減輕炎症反應。有報導

稱，前列腺分泌物中的白細胞計數降低並/或恢復正常值，說明感染程

度減輕。 
 極性脂和中性脂能協同類胡蘿蔔素和抗氧化劑清除脂肪（脂肪傾向於在

前列腺中聚集，爲清除自由基製造了障礙）。肝臟的最大功能是清除體

內的脂肪和代謝廢物，而脂類、胺基酸和酶能夠促進這些功能。 



 9 

 
肝臟健康：植物甾醇和甾烷醇（飽和衍生物）的結構類似於膽固醇，只是其支

鏈有所不同。由於植物甾醇和甾烷醇的結構與膽固醇相似，因此會在消化道內

與膽固醇競爭吸收。如果消化道中有足量的植物甾醇和甾烷醇，透過腸壁進入

肝臟的膽固醇就會減少，從而顯著減少血清膽固醇的總量，降低低密度脂蛋白

（LDL）膽固醇。 
 如果攝入足夠劑量的 GFX™，就能爲消化道提供足夠的植物甾醇和甾

烷醇，它們會模擬膽固醇分子的功能，減少透過腸壁進入肝臟的膽固

醇。 
 人體的膽固醇主要來自腸的吸收，腸道內的膽固醇有兩個來源：飲食

（外源）和膽汁（內源）。 
 顯著降低丙烯醇毒性引發的血清酶升高，增強細胞修護和再生所需的肝

臟保護功能。 
 人們已經對 GFX™ 降低膽固醇的能力進行了爲數不多的研究，且研究

仍在繼續中。 
 

免疫系統：Graminex 花粉提取物 GFX™ 含有天然比例的植物甾醇和甾烷

醇，人體細胞需要用它們來維持免疫系統的平衡。Graminex 特別重視保持 
Graminex 花粉提取物 GFX™ 成分中植物甾醇和甾烷醇的天然比例。 
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