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摘　要:糖尿病是由多种病因引起的糖 、蛋白和脂类代谢异常的代谢紊乱性疾病 , 其发生与发展与生物地质环境密切相关。

本文研究了不同地区的糖尿病发病率差异原因以及不同地球化学元素在糖尿病发生发展过程中的作用 , 认为生物地质环境

在糖尿病发生发展过程中起重要作用。根据相同遗传背景的人在不同生物地质环境条件下发病率的差异 , 提出目前人类糖

尿病发病率增加的原因是:片面追求农作物产量 , 使得谷物 、蔬菜和水果中地球化学元素含量降低 ,进一步引发人类通过食物

链从生物地质环境获取地球化学元素绝对量减少以及少量地球化学元素污染生物地质环境引起人体过载。因此 ,控制人口

过快增长 ,保护环境 , 实现人类社会与生物地质环境和谐发展 , 是控制人类糖尿病发病率的关键举措之一。
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　　生物地质环境学(bio-geolo gical envi ronmen-

to logy)是研究生物与地质环境之间相互作用的一

门交叉学科 ,重点研究地质环境对生物的影响 。在

生物地质环境诸因素中 ,地球化学元素是最基本的

环境因子之一 ,它是地质环境与生物发生联系的主

要媒介。地质学研究已经证明组成生物体的化学物

质始终与地壳(即地质环境)保持动态平衡 ,生物进

化始终与地壳的演化紧密相随 。由于地表化学元素

的分布是绝对非均一的 ,因而不同的生物地质环境

对生物体的反应影响差异很大 ,轻则影响产量 、品

质 、健康 ,重则致病畸变甚至死亡[ 1] 。

地球化学环境对生物的影响不仅表现在地区的

差异上 ,而且表现在生物进化过程中。早在 1910

年 ,A.R.华莱士就指出 ,地壳变动是生物进化的诱

因和冲动力 ,其中地球化学元素含量的变化是根本

的动因。有机体化学元素和地壳的化学元素之间有

着不可分割的联系 ,有机体矿质元素的量变 ,必然导

致有机体的质变 ,促进生物的进化
[ 1]
。关于地质环

境对人类疾病的影响 ,目前较为关注的是地球化学

病如贫血 、地方性甲状腺肿大等等 ,而对生物地质环

境与流行病学的关系关注较少。

本文从不同生物地质环境中糖尿病发病率的差

异以及糖尿病病人与正常人体内地球化学元素的差

异入手 ,分析了对糖尿病影响较大的地球化学元素

在糖尿病发生发展过程中的作用 ,初步探讨了不同

生物地质环境中糖尿病发病率差异以及近年来糖尿

病快速增长的原因 。

1　地球化学元素与糖尿病

　　地球化学元素是人体不能合成 ,必须从生物地

质环境中摄取的无机矿物元素。而每一种地球化学

元素的量在体内是严格限制的 ,适量的地球化学元

素对人体健康是有利的 ,过量或者不足都会引起人

类疾病。

糖尿病是由体内胰岛素分泌不足引起的血糖升

高 ,代谢紊乱 ,而导致全身各个系统并发症的一种综

合征 。它是世界公认的四大顽症之一 ,由多种病因

引起的以慢性高血糖为特征 ,伴随蛋白质 、脂肪代谢

异常的代谢紊乱性疾病 。糖尿病的发生发展过程也

不例外地受到地球化学元素的影响 ,尤其是硒 、铁 、
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锌 、锰和铜等
[ 2]
。

成人糖尿病发病率在不同的国家 、不同的地区

之间存在显著差异 。坦桑尼亚班图族村民 、印度南

部的德拉维人 、智利马普切印地安人 、巴布亚新几内

亚德美拉尼西亚人糖尿病发病率极低(0 ～ 1.7%),

而美国亚利桑那州皮马和帕帕戈印地安人 、瑙鲁德

密克罗内西亚人患病率则高达 40%～ 50%[ 2] ,现在

普遍认为产生这一现象是由于不同地区人们的饮食

结构和所处地质环境的差异所致。然而饮食只是生

物有机体获取蛋白质 、糖类 、核酸 、脂类和化学元素

等营养物质的一种方式 ,其结构差异主要表现为这

些营养成分的多少。而地球化学元素在体内主要是

以酶和结构蛋白的辅基参与生命活动。人体内缺乏

地球化学元素 ,这些以地球化学元素为辅基的酶与

结构蛋白不能发挥正常的生理功能 ,而且极不稳定 ,

易被体内其它酶降解 。临床研究发现人体内的微量

元素变化与血糖及其他生化指标有密切关联 ,血清

铬 、锌 、硒 、铁含量降低而铜含量升高 ,血糖升高;血

清锌 、铬 、硒 、铁与糖代谢和脂质代谢关系密切 ,铜 、

锰 、钴与肝功能指标相关 ,锌 、钴与心脏输出量相联

系[ 3] 。地球化学元素含量不仅与糖尿病发生有显著

关系 ,而且与糖尿病发展存在一定联系 ,表现在糖尿

病患者有无并发症也与地球化学元素有关 ,有并发

症时血清硒 、铬 、锌含量均显著低于无并发症患者 。

2　不同地球化学元素在糖尿病发生和
发展过程中的作用

　　不同的地球化学元素在糖尿病发生发展过程中

所起作用方式 、作用的效果都不相同 ,地球化学元素

影响胰岛素的合成 、分泌 、贮存 、活性以及产能代谢 ,

而胰岛素分泌的绝对或相对不足也影响体内微量元

素的代谢平衡。

2.1　硒对糖尿病的作用

硒的生物学功能主要作为谷胱甘肽氧化酶 、硫

氧还蛋白还原酶 、脱碘酶 、硒蛋白 P 和 W 等的活性

中心或必要组成成份发挥其抗氧化功能[ 4] 。首先 ,

硒具有类似胰岛素的作用 ,能刺激脂肪细胞膜上葡

萄糖载体的转运 ,促进细胞对糖的吸收和利用;在肝

脏中通过调节磷酸化酶的作用 ,抑制肝糖原的分解 ,

增加肝糖原的合成;硒能促进胰岛素受体与胰岛素

的结合 ,加速下游信号的传递[ 5 , 6] ;硒能调节脂蛋白

代谢 ,提高低密度脂蛋白胆固醇 、极低密度脂蛋白胆

固醇 、甘油三酯和胆固醇酯的含量;硒是谷胱甘肽过

氧化物酶的活性中心的成分之一 ,因而与谷胱甘肽

过氧化物酶活性密切相关 ,谷胱甘肽过氧化物酶能

分解过氧化物 ,减少自由基产生 ,故能保护胰岛素

A 、B肽键间二硫键免受氧化破坏 ,从而表现出阻止

脂质过氧化的连锁反应 ,保持生物膜结构的完整性 ,

改善膜的生理状态 ,控制了并发症的发生[ 7 , 8] 。

2.2　砷对糖尿病的影响

砷在自然界中含量不大 ,俗称砒 ,游离态存在于

自然界中 ,砷在自然界中主要以砷化物形式存在 ,砷

及其化合物在不同程度上都有毒 。较长时间接触无

机砷的人 ,糖尿病发病率也高 , Andrea 等[ 9] 研究了

这种现象 ,结果发现在尽管在 1和 5μmol砷酸钠作

用 72h ,基础胰岛素分泌不受影响 ,但是当以 5 μmo l

砷酸钠作用 144 h基础胰岛素分泌显著下降 ,胰岛

素的 mRNA 表达量也显著减少 。Felecia等[ 10] 研究

发现微量的砷酸钠处理 3T3-L1 细胞可以减少细胞

表面的胰岛素依赖性葡萄糖运输的载体 ,证明微量

砷抑制胰岛素刺激的葡萄糖吸收 。Tseng[ 11] 研究砷

诱导糖尿病的生物学机制时发现砷不仅能取代糖代

谢产生的三磷酸腺苷(A TP)和其它含磷中间体中

的磷 ,干扰正常的糖和能量代谢以及 A TP 依赖型

胰岛素分泌 ,而且砷与巯基有很强的亲和力 ,能与胰

岛素 、胰岛素受体 、细胞膜上的葡萄糖载体(G LUs)

以及糖代谢中的酶(如丙酮酸脱氢酶和α-酮戊二

酸脱氢酶)分子中二硫键形成共价键 ,阻碍这些酶发

挥正常的功能 ,同时低剂量的砷能够增加体内氧化

压力 ,引起胰岛素抵抗和 β细胞功能混乱 。

2.3　锌对糖尿病的影响

微量元素锌是许多重要代谢途径中酶的组成成

分 ,大约有 300 多种酶含有锌元素[ 12] ,其含量在体

内仅次于铁 ,位居第 2位。锌的合量变化将会引起

一系列的病理生理改变 ,锌在糖尿病发生发展过程

中起着重要作用。主要原因有以下几点:

锌与碳水化合物代谢密切相关:锌是糖分解代

谢中 3-磷酸甘油脱氢酶 、乳酸脱氢酶 、苹果酸脱氢

酶的辅助因子 ,直接参与糖的氧化分解和能量代谢。

可影响葡萄糖在体内的平衡过程 。同时 ,锌不仅能

协助葡萄糖在细胞膜的跨膜运输 ,而且是许多脂质

和蛋白质代谢酶的辅助因子 。

锌对胰岛素的作用:胰岛素原分子中含有 4个

锌原子 ,因而锌直接影响胰岛素的合成 、分泌贮存和

结构的完整性以及胰岛素本身的生物活性 ,锌还能

调节胰岛素和受体的水平 ,缺锌不仅可诱导产生胰
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岛素抵抗 ,甚至糖尿病 ,而且胰岛素易变性失效
[ 13]
。

锌是超氧化物歧化酶(SOD)活性中心的成分之一 ,

适量补充锌能减轻体内氧化压力 ,抑制巨噬细胞释

放细胞因子 ,减轻糖尿病大鼠血清中 NO 等损伤因

子的产生 ,从而保护胰岛细胞
[ 14]
。锌可激活羧肽酶

B ,促进胰岛素原转变为胰岛素 。缺锌时 ,大鼠体内

羧肽酶 B活性下降 50%,无活性的胰岛素原转变为

有活性胰岛素的趋势下降 ,从而造成血清胰岛素水

平下降。锌还能调节胰岛素和受体的水平在维持受

体磷酸化和去磷酸化水平及胰岛素信号转导过程中

发挥重要的作用 。同时锌也可增强胰岛素对肝细胞

膜的结合力。

锌本身又具有类似胰岛素功能 ,已有研究[ 15 , 16]

表明锌化合物可以抑制大鼠脂肪细胞释放游离脂肪

酸;可以降低 KK-Ay 小鼠的血糖水平 ,纠正葡萄糖

耐量异常;补锌可以降低糖尿病大鼠的糖化血红蛋

白水平 ,并纠正糖尿病大鼠的脂代谢紊乱。

2.4　铁对糖尿病的影响

铁在体内的存在形式 ,可分为铁卟琳类和非铁

卟琳类两大类 。前者包括血红蛋白(Hb)、肌红蛋

白 、细胞色素及酶类;后者则有转铁蛋白 、铁蛋白 、乳

铁蛋白 、含铁血黄素以及无机铁和不稳定的贮存铁 。

当铁缺乏或过多时将会影响含铁酶 ,如细胞色素氧

化酶 ,过氧化氢酶 、醛氧化酶 、黄嘌呤氧化酶 、琥珀酸

脱氢酶 、α-甘油磷酸氧化酶 、脂类过氧化酶 、脯氨酸

羟化酶 、赖氨酸羟化酶等的活性 ,从而影响体内的一

些代谢功能。三羧酸循环(柠檬酸循环)是人体糖有

氧氧化 、供给能量的一种重要途径。三羧酸循环中

有一半以上的酶和辅助因子含铁或者在铁存在时才

能发挥生理功能
[ 17]
。当机体铁含量下降 ,电子传递

和三羧酸循环受影响 ,损害了糖的分解 ,继而导致血

糖升高 , 我们的对四氧嘧啶诱导的糖尿病小鼠适当

的补充亚铁离子 ,结果显示补充亚铁离子糖尿病小

鼠 ,糖代谢加速 , 血糖显著降低
[ 18]
。在健康人群

中 ,血清铁蛋白水平与基础血糖水平呈正相关与餐

后血糖水平呈负相关 。但是过量的铁可以干扰胰岛

素对肝脏糖异生的抑制作用。

2.5　铬对糖尿病的影响

铬是胰岛素辅助因子 。缺铬使糖代谢紊乱 , 胰

岛素受体数目减少 , 胰岛素敏感性减弱 , 胰岛素功

能降低 ,从而导致糖尿病 。Schw arz 和 Mer tz 首次

提出铬为人体必需微量元素 ,是正常人不可缺少的

营养素[ 19] 。

三价铬与胰岛素有密切的关系 ,人体内三价铬

化合物可协助胰岛素发挥作用 , 因此被称之为“葡

萄糖耐量因子”(g lucose tolerance facto r , G TF)。

胰岛素在体内发挥作用需要铬的参加 , 而 G TF 也

只能在胰岛素存在的情况下 , 才能发挥生化效应。

一般认为 ,铬协助胰岛素发挥作用的机制主要是在

细胞膜上 ,通过 G TF 调节胰岛素与细胞膜上的胰

岛素受体上的巯基形成二硫键 ,促使胰岛素发挥最

大生物学效应 。牛文彦等[ 20] 测定用链脲佐菌素诱

导的糖尿病模型鼠和正常鼠的血清镁 、锌 、铜 、铬的

含量 ,结果表明 ,糖尿病组血清中铬含量低于正常组

(P<0.05),血清铬与血糖 、胰岛素 、HbA lc 显著相

关(P<0.05)。缺铬的大鼠出现葡萄糖耐量减低 ,

严重缺铬时 ,可导致类似糖尿病综合症[ 20] 。人体由

于缺铬可出现:①葡萄糖耐量减低;②葡萄糖能量

不能充分利用;③可伴有神经病变;④游离脂肪酸

浓度增高 ,呼吸熵降低;⑤氮代谢异常。铬不但与

糖代谢有关 ,而且与脂肪及胆固醇代谢也非常密切。

缺铬会使血清中脂肪及胆固醇水平升高 ,出现动脉

粥样硬化的病变。若给予含铬量高的饮食 ,粥样硬

化病变发生率会降低。

2.6　镁对糖尿病的影响

镁在调节糖代谢和脂代谢方面起着非常重要的

作用 。镁属于细胞激活剂 ,它能修复或保护胰岛细

胞的生物功能 ,提高胰岛素的质量和受体数目 ,减少

胰岛素抵抗 ,进而调节血糖 、血脂以及维持其正常水

平。另外 ,镁元素还可减少或改善大小血管的硬化 ,

增加冠状血管弹性及毛细血管通透性 ,促进血液循

环 ,对糖尿病性冠心病等有积极的预防作用[ 21 , 22] 。

镁缺乏导致儿茶酚胺分泌增加 ,增加脂的水解 ,引起

血清中自由脂肪酸含量增加 ,进一步提高肝脏中极

低密度脂蛋白浓度和三磷酸甘油酯含量 ,导致脂代

谢混乱。镁在维持神经肌肉膜电位中起重要作用并

参与葡萄糖在体内的自稳态 。镁可调节细胞膜葡萄

糖运输 ,在葡萄糖氧化反应的各种酶通道中起辅助

作用 ,机体缺镁会对许多代谢过程产生不利影响 ,糖

尿病是导致缺镁最常见的疾病 ,反过来低镁又影响

糖尿病患者的各种代谢 ,并构成引发糖尿病某些并

发症的危险因素。

2.7　锰对糖尿病的影响

锰是多种酶的激活剂 ,能维持胰腺的正常功能。

人体锰每日需要量为 5 ～ 10 mg 。长期缺锰可使胰

腺发育不全 ,胰岛数目及 β -细胞减少 ,糖耐量受
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损 ,碳水化合物代谢异常 ,葡萄糖利用率降低 ,同时

缺锰还易导致葡萄糖异生能力下降 ,胰岛素同受体结

合力减弱 ,肌体对胰岛素的敏感性降低 ,导致糖代谢

障碍 ,引发糖尿病。糖尿病和锰元素之间存在的相互

作用关系 ,可使病情加重。同时糖尿病患者合并动脉

粥样硬化和冠状动脉痉挛也可能与锰缺失相关[ 23] 。

综上所述 ,地质环境可通过一些重要的地球化

学元素影响体内胰岛素分泌及功效 ,改变代谢相关

酶的活性 ,错误调节代谢流流速和流向 ,导致糖尿病

及其并发症的发生与发展 。

3　生物地质环境通过食物链影响人类
糖尿病患者的发病率

　　人类从生物地质环境中获取地球化学元素的主

要途径是食物链 。食物链中的一个重要环节就是植

物 ,通过植物的根吸收同化土壤中的地球化学元素 ,

人类获取了生命活动所必须的地球化学元素。但是

不仅不同的植物同化同一种地球化学元素的能力不

同 ,同一种植物同化不同的地球化学元素能力也存

在差异 ,而且同一种植物同化同一种地球化学元素

的能力又受到该地球化学元素在土壤中的丰度 、与

土壤成分结合的键的类型以及生物地质环境其他因

素的影响[ 24 , 25] 。因此人类从特定的地质环境中获

取地球化学元素的能力不仅受到生物地质环境中地

球化学元素的丰度 、结合键的类型以及其它因素

(pH 、水分含量等等)的影响 ,而且受到联系生物地

质环境与人的介质 ———植物种类 、饮食方式的影响 ,

正是这些差异和影响造成了不同地区人群糖尿病发

病率不同 ,以及同一人群在不同生物地质环境中糖

尿病发病率也不相同 ,国际糖尿病协会统计的具有

相同遗传背景的人在不同的地质环境中发病率的显

著性差异也证明了这一点(图 1)。

图 1　同一种人群在不同地质环境中的糖尿病发病率[ 26]

Fig.1　Incidence of diabe te s fo r similar g ene tic char acte ristics (%)in different geo lo gical env ir onment [ 26] .

　　Pima 印第安人主要居住在亚利桑那州 ,习惯吃

高热量食物 ,体力活动少 ,地球化学元素摄入量少 ,2

型糖尿病患病率高达 50 %。Pima 印第安人的另一

部族居住在墨西哥北部山区 ,他们的生活方式是高

强度体力活动和低热量饮食 ,地球化学元素摄入量

多 ,这部分人2 型糖尿病患病率很低 ,与墨西哥全人

群的患病率很接近[ 27] 。

中国大陆某些农村地区的糖尿病患病率<1%,

居住在香港 、新加坡和台湾的中国人为 6%～ 12%,

而居住在毛里求斯的小群中国人为 6%～ 12%[ 28] 。

具有相同遗传背景中国人在不同的地方糖尿病发病

率有如此大的差异说明生物地质环境起着非常重要

的作用。不同的生物地质环境所含的地球化学元素

不同 ,各地植物中所含的地球化学元素量与地质环

境中地球化学元素丰度呈现平行关系 ,因而在各自

的地质环境生长的植物所含的地球化学元素量存在

显著差异 。同时中国大陆农村地区由于经济条件的

限制 ,人们的饮食以粗粮 、杂粮和蔬菜为主 ,这些蔬

菜和粗粮中含有一定量的地球化学元素 ,而居住在

经济较为发达的香港 、新加坡和台湾人主要以精加

工粮食和高脂肪等食物为主 ,某些地球化学元素摄

入量显著不足 。毛里求斯是一个面积为 2040 km2 ,

拥有 2200 km 海岸线的小岛 ,有人口 116万 ,其农

业以甘蔗为主 ,全国可耕地面积 11.08万公顷 ,其中

甘蔗田 7.6万公顷 ,粮食作物 0.7 ～ 0.8万公顷 ,每

年产糖 645千吨 ,而粮食作物仅有 120千吨 ,平均每

人每年农作物摄入量为 100 公斤 ,很显然低于大陆

人口农作物摄入量 。因此在毛里求斯的居民地球化
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学元素摄入量明显不足 ,导致在毛里求斯华人糖尿

病发病率显著增加[ 29 , 30] 。

据2001年WHO统计报告 ,世界糖尿病人口数

量从 1985 年的 3000多万人增加到 2000年的 1.7

亿多人 ,预计到 2030年达到 3亿多人 ,发达国家糖

尿病患者高于发展中国家。糖尿病发病率也将从

1995年的 4%增加到 6.4%,尤其发展中国家增加

更为明显[ 31] 。产生这一现象的原因是多方面的 ,其

主要原因应该是人类生命活动所需的地球化学元素

摄入量的绝对减少和摄入的某些地球化学元素不平

衡。随着科学技术的进步和人类对地球化学元素认

识的不足 ,片面追求单位面积农作物产量的提高 ,而

忽视土壤中地球化学元素生物利用度的限制 ,会造

成农作物中地球化学元素含量降低;其次 ,由于人多

地少的矛盾 ,使得土地连续耕种 ,土壤中地球化学元

素含量得不到应有的恢复也加剧了农作物中地球化

学元素含量降低 。Ekholma 等[ 32] 测定了近几年芬

兰的谷物 、水果和蔬菜中地球化学元素的含量并且

统计了人的谷物 、水果和蔬菜平均每天食用量(表

1),并且与 70年代中期情况作了比较发现 ,尽管人

的水果 、谷物以及蔬菜食用量在近几年有所增加 ,但

由于这些植物中大部分种类的化学元素含量显著减

少 ,相应地导致人体摄入量发生变化。

表 1　芬兰每人每天从谷物和蔬菜食品中摄入

的地球化学元素量

Table 1.The average daily element intakes

for per person from cereal and vegetable food in Finland

元素
每人平均每天摄入量(mg/ d)

2000s 1970 s
变化率(%)

Mg 161 144 12←

K 1590 1390 15←

C a 116 76 52←

P 422 441 4↑

Mn 3.2 3.8 16↑

Zn 3.0 4.0 25↑

Cu 0.7 0.8 12.5↑

Fe 4.4 6.3 30↑

Al 2.0 1.7 18←

C o 0.005 0.007 29↑

Zn 0.047 0.088 46↑

Se 0.032 0.002 1600←

Pb 0.019 0.012 58←

Cd 0.007 0.01 30↑

另外 ,土壤不仅是植物生长的基质和排泄废弃

物的渠道 ,而且也是许多污染物到大气 、地下水和植

物的转换体。一旦土壤被污染 ,污染物中许多成分

就转化成生物环境成分。在许多污染物中 ,由于地

球化学元素是一个非生物能够降解的自然资源 ,生

物体排泄这些物质周期也较长 ,因此地球化学元素

污染已成为一个重要的环境问题 。生物地质环境中

某种地球化学元素过多 ,易造成体内这种地球化学

元素过载 ,也易加速糖尿病的发展 。人体内铁过载

也证明了这一点。在正常情况下 ,铁是人体内必须

的微量元素 ,体内铁缺乏 ,糖代谢不能正常进行 ,易

导致糖尿病 ,补充铁可以加速血糖分解 ,缓解糖尿病

病情 ,但是当铁过量易损伤胰岛 β细胞 ,引发胰岛素

抵抗 ,促进糖尿病及其并发症的发生和发展[ 33] 。这

三方面原因也使得目前糖尿病患者和糖耐量异常者

数量急剧增加并将在今后相当长一段时间继续增

加。

由此可见 ,不同的生物地质环境决定了糖尿病

发病率的高低 ,而且随着生物地质环境的变化糖尿

病发病率也发生相应变化。

4　结　语

　　糖尿病发病率不仅在我国而且在世界范围内正

在迅速增长 ,已经威胁着人类的生存与发展。如何

控制糖尿病发病率越来越受到各国政府 、科学家 、营

养学家以及医疗工作者的重视。因此探索糖尿病致

病的原因就显得迫切需要。人类一切生命活动都是

由不同的酶系相互作用完成 ,而在酶系发生作用时 ,

地球化学元素起着关键性作用。人体内各种酶数量

的多少 ,活性的调节与稳定都有地球化学元素的参

与 ,因此可以认为地球化学元素实质上参与糖尿病

发生与发展的整个过程 。

人类的生命活动所需的地球化学元素主要是通

过食物链从生物地质环境中获得 。影响食物链获取

地球化学元素因素包括植物获取地球化学元素的能

力以及地球化学元素在土壤中的丰度 ,而地球化学

元素在各种生物地质环境中丰度差异较大 ,这就引

起了在不同生物地质环境中发病率各不相同;当前 ,

需要越来越多的食物满足人口快速增长的需求 ,土

地多年连续耕种 ,农作物产量越来越高 ,而生物地质

环境中地球化学元素得不到恢复和补充 ,造成单位

重量的作物所含地球化学元素量越来越少 ,使得人

均每天某些地球化学元素摄入量绝对减少 ,这导致

糖尿病发病率越来越高 。因此严格控制人口增长过

快 ,保护生物地质环境 ,合理耕作 ,科学施肥 ,实现社

会进步与环境保护协调发展 ,提高农作物中地球化
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学元素含量 ,建立健康的生物地球化学循环机制 ,推

动资源环境的可持续利用 ,对于控制糖尿病以及其

他疾病发病率具有极其重要的意义。
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The Relationship Between Diabetic Generation and Biogeological Environment

ZHANG Zhi-cai1 , 2 , LIAN Bin
1

(1.State Key Labo rato ry of Environmental Geochemistry , Institute o f Geochemistry , Chinese Academy of Sciences , Guiyang

550002 , China;2.Schoo l of Food Science and Bio technolog y , Jiang su Univ ersity , Zhenjiang , Jiangsu 212013 , China)

Abstract:Diabetics is a multi-pa thogenic disease which show s abnormal metabolism of sugar , pro tein and lipid.It is suggested

tha t its g ener ation and development are closely related w ith bio-geo lo gical environment.In this paper , the causes for differences

in diabetic incidence in va rious area s and the r ole s o f different Earth chemical elements in diabe tic genera tion and development

were analy zed.The result show ed that bio-geolo gica l environment plays a key ro les in the diabetic genera tion and development.

Furthermo re , acco rding to the diffe rences in diabe tic incidence of people w ith similar genetic char acte ristics in different bio-geo-

log ic env ir onments , the cause o f high diabetic incidence w as to pur sue unilaterally the output o f cr ops to meet the survival need

of r apidly increasing of population , leading to the decrease o f Ear th geological elements in corn , vegetable and fruit and fur ther

leading to an absolute decrease in the ave rage daily Ear th geo lo gical element intakes of pe r pe rson f rom the bio-geo lo gical envi-

ronment through fo od chains and overload o f a few elements in contaminated environments caused by these elements.There-

fo re , it is one of the impo rtant steps to contr ol diabe tic incidence to protect bio-geo log ical environment , contro l the rapid

gr ow th o f population and realize harmonious coexistence betw een human being s and bio-geo log ical environment.

Key words:bio-geo lo gical environment;Ea rth chemical element;diabetic mellitus;incidence
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