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肿瘤新疗法一代谢调节治疗

石汉平 中 山 大学附属 第
一

医 院 外科 ， 广 州

尽管恶性肿瘤 的发病原因 尚未 阐 明 ， 但是
，

越来越多 的证据提示 ： 恶性肿瘤是
一种代谢相关

性疾病 。 早在 年 ， 德国科学家

就发现 了肿瘤细胞葡萄糖
“

有氧酵解
”

的 ■
代谢特征 ’ 并因此获得 年诺贝尔生理学或医 ■
学奖 。

“

前酵解
”

现象的发现直接导致 了肿瘤

诊断上的革命性变化
一

的诞生。 不仅葡萄

糖如此 ， 肿瘤细胞的其他物质如蛋 白质 、 脂肪 、

维生素 、 矿物质等的代谢都有其鲜 明的特点 ， 这

些发现转化为肿瘤治疗上的飞跃 ，
肿瘤治疗的新 ■

方法
一

代 调节
、

冶疗应运而生 。 图 不 同 肿瘤细 胞株细 胞在不 同葡萄糖浓 度条件下 的生 长情况

葡萄糖代谢调节 与 葡萄糖生长情况相 比 ，

尸

通增殖的肿瘤细胞需要更多能量来驱动合
相说明 ， 长譲綱

成代谢和细胞分裂 。 正常细胞主要通过有氧氧化

’
’

维持血糖稳定 研究发现 ， 肿瘤细胞在血糖浓
。 肿
气
细胞的糖酵解能力

，
的 。

餓縣件下生长更快 、 更加容易脱麵发生转
倍

、

。 肿
，

胞 的这 种代
，

点使葡甸糖成为肿瘤
移 。 在数学模型上证实 ： 葡萄糖持续供

胃— 。

应 、 血糖浓度稳定时 ， 多形性胶质母细胞瘤病灶

渐进性增大 ， 但无细胞脱落 ； 葡萄糖间断供应 、

血糖浓度波动时 ， 肿瘤病灶增大更快 ， 肿瘤 细胞

脱落
，
发生转移

，
图 。 该研究提示 ， 在肿瘤治疗

过程中 ， 不仅要减少葡萄糖供给 ，
而且要稳定血

難 春
图 肿瘤 细胞 的糖代谢特点及其调 节

二氣乙酸

减少葡萄難给 聘
】

将不同肿瘤细胞

株细胞在 、 、 葡萄糖

浓度条件下培养 小时 ， 发现 ： 葡萄 唐》动

糖 时 多数 肿 瘤 细 胞 生 长 抑 制 ；
没 有 葡 萄 糖

时 ， 所有肿瘤细胞株细胞的生长均得
图 血 糖波动对 中 瘤病灶的 影响

到显者抑制 ， 图 。 据此 ， 减少葡萄糖供给成为荷
， 血 ■糖稳定 ； ， 血 ■糖

’

波动 。 大小提 肿瘤病灶大小 ， 红点代表细
瘤患者的重要治疗原则 。 胞脱落

图 引 自参考文献 引用 时有修改

本 图说明 ： 持续供给葡萄糖 ， 肿 瘤体积将不 断增大 ； 葡萄糖供给及
通讯作者 ：

石汉平 ， 电子邮箱 ：

血糖波动时 ， 肿瘤体积增大更快 ， 肿瘤细胞脱落而发生转移
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促进葡萄糖有氧氧化 、 抑制糖酵解 肿瘤细胞 胞 。 补充肉碱 、 促进脂肪酸氧化利用 ， 可以显著

在氧供充足条件下也进行活跃的糖酵解 ，
因此

， 改善肿瘤患者的疲劳感 ， 从而提高肿瘤患者的生

抑制糖酵解 、 促进有氧氧化成为肿瘤代谢调节治 活质量 。

疗的重要手段 。 二氯 乙酸 （ 选择合适脂肪 等 根据脂肪酸与炎

作为丙酮酸脱氢酶激酶 症的关系 ， 将脂肪酸分为三类 ： 致炎脂肪酸如

的抑制剂 ，
通过抑制 去磷 脂肪酸 、 抑炎脂肪酸如 脂肪酸及 中性脂肮酸

酸化激活丙酬酸脱氣靡 如 脂肪 。 由 于恶性肿瘤本质上是
一

种 性

‘

图 。 维生素 作为丙酮酸脱氢酶复合物 低度炎症 ， 所以 ⑴ 及 ⑴ 脂肪酸的应用受到特

的重要组成成分
，
参与脱幾作用 二者有效促进

别重视。 动物及细胞研究证明 ， 脂肪酸可以

葡萄糖有氧氧化 ， 从而促进肿瘤细胞酬亡
，

、

冶疗动物乳腺癌骨转移病灶 ， 抑制肿瘤细胞的转

制肿瘤生长
移 。 们 自 研究发： 旨肋 胃 提高

化疗药物的疗效 ， 促进肿瘤干细胞的凋亡 ， 抑制
‘

其增殖 。 临床研究发现 ，
⑴ 脂肪酸可 以抑制甚

至逆转胰腺癌患者的体重下降 ， 增加瘦体重 ， 改
—

善体能， 图 。

沾

治疗前中位体壶丢失 治疗后中位体里增加

月 賙 屑

幵始治疗

时间 月
）

图 显著 延长 非小细 胞肺癌大 鼠的 生存时间
‘

‘ ‘

图 引 自参考文献 引用时有修改
‘

时间
（
月

脂肪代谢调节 图 口服 脂肪酸对 夷 泉癌 患者体： 重 的影 响

肿瘤患者脂肪代谢的主要特征是血楽脂蛋 例不可切除麵癌患 者每天 口 服 罐肠 内营养剂 每耀含

白 、 甘油 三酯和胆固醇升髙 ， 外源性脂肪利用下 ， 蛋 白质 ， 后 ， 患者 中位体重 明显增加 ， 与不

降 ， 脂肪动员增加 。 肿瘤细胞则主要表现應

酸从头合成 、 磷脂和胆固醇合成增强 。 调节肿瘤

宿主及肿瘤细胞的脂肪代谢同样可 以达到肿瘤治 蛋 白质代谢调节

疗作用。
肿瘤患者蛋白质代谢的特点主要表现为骨骼

提高脂肪供能 比例 、 促进脂肪氧化 生理条件 肌不断降解 、 瘦体重下降 、 内脏蛋 白消耗和低蛋

下
’ 非蛋 白 质能量 的分配一般为 葡萄糖 脂肪 白血症。 肿瘤细胞常常加强蛋 白质合成和增加一

。 荷瘤条件下尤其是进展期 、 终末期肿 些氨基酸的摄取和代谢
，
包括谷氨酰胺摄取和分

瘤患者 ， 推荐高脂肪低碳水化合物配方 ，
二者比 解代谢加强 ，

蛋氨酸依赖性增 强 ，
支链氨基酸

例可以达到 ， 甚至脂肪供能更多 （ 。

（ 腿 摄取和氧化分

与高糖配方相比 ， 高脂肪配方不仅降低血糖浓 解增加
：
精氨酸需求增加而再合成能力下降等 。

度 ，
而且显著减少 了 感染 风险 。 不仅 如此 ，

提高蛋白质供给 骨豁肌是人体最大的蛋 白质

妒、 等 分别报告 ， 高脂
库 ， 机体■的蛋 白质都以各种形式储存在骨骼肌

肪 的生酮饮食 ， 可以有效治疗恶性赚质瘤自
内 。 肿瘤患者的肌肉消

，
不可避免地导致明显的

物 、 多形性胶蘭 细髓患者 。 与单賺疗相
蛋 自 质丢失 ’ 目此 ，

提⑥蛋 自质供给成为 自 然而

比
，
放疗加生酮饮食疗效更加显著 。

然的选项 。 指南提出 ： 肿瘤患者的

由于肿瘤细胞特征性依赖葡萄糖供能 ’
正常 氨基酸需要量推荐范围为最少 到 目标需

细胞可以依靠葡萄糖及脂肪酸供能 。 高脂低糖配 要量 的
’

之间 。 轉 认为 ，

方可 以选择性饥饿肿瘤 细胞 ，
而不影响正常细 肿瘤恶液质患者蛋 白质的总摄入量 （ 静脉 口服 ）
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应该达到 ， 应该达到 参考文献

必需氨基酸应该增加到 。

平 ’ 凌 文华 ， 李薇 肿瘤营养学 北京 ： 人民卫生出 版社

严重营养不 良肿瘤患者的短期冲击营养治疗阶

段 ’ 蛋 白质供给量应该达到 轻中度营 ，

养不良肿瘤患者的长期营养补充治疗阶段 ’ 蛋 自
舰 賺

质供给量应该达到
‘

。

日 常饮食不足时 ， 应该 口 服营养补充 ，
口 服营养

补充仍然不足时 ， 应该由静脉补充 。 动物研 发
。 。 。

现
【

‘

高蛋白质配方喂养动物体重增加 ， 肿瘤体积

缩 、 生存时间延长 与普通配方相 比 差异与

常显著 。
，

选 合 蛋白质 富合 為 的氧

酸制剂被很多专家推荐用于肿瘤患者 ’ 认为可
。

改善肿瘤患者的肌肉减少 ， 维护肝脏功能 ， 平衡

芳香族氨基酸 ， 改善厌食与早饱 。 整蛋 白型制剂 。

适用 于绝大多数肿瘤患 者 ； 短肽制耐錢 二
白 ， 无需消化

， 吸收较快 ， 改善氣平衡更快 ， 对

消化功能受损伤 串者如手术后早期 放化疗 老

年患者更加有益 等
叫
发现 ’ 用乳清蛋

‘ —

白水解物喂养动物 ，
可以显著抑制致癌剂的成瘤

率 ， 乳清蛋 白整蛋白则无此作用 ， 表 。

表 乳清蛋 白及其水解物喂养动物的成瘤率
， ， ’

雅 贼 挪

瞅理 勘

，

工 。
—

脚

°

』

注 ： 乳清蛋 白 ； ， 」 广

乳清蛋 白水解物 ； 氧化偶氧 甲烧 ；

° ⑴啊 他 聊旧 咖仙 斯

硫酸葡聚糖钠
：

小结

荷瘤状态肿瘤患者的营养治疗具有特殊性 ，

除 了提供营养素及隨外
，
还应该注重代谢调节

作用 。 代谢调节治疗是肿瘤治疗的
一

个新方向 ，

是肿瘤代谢研究向临 床应用转化的
一

个实证 。 代

谢调节治疗的基本原则 为 ： 减少葡萄糖供给 ， 维

持血糖稳定 ， 促进葡萄糖氧化 ， 抑制 葡萄糖酵

解 ； 提高脂肪供能比例 ， 促进脂肪氧化 ， 优先选

择 及 脂肪酸 ； 提高蛋白质供给 ， 酌情选

择高 制剂及短肽配方 。


