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探讨含谷氨酰胺的肠内营养改善老年消化道恶性肿瘤患者血脂及免疫指标的效果%方法
!

8%

例老年消化道

恶性肿瘤患者随机分为观察组"

$\$!

$和对照组"

$\=<

$!对照组采用常规肠内营养!观察组在此基础上给予含谷氨酰胺的肠内营

养%观察两组患者术前和术后清蛋白"

5TN

$&肿瘤坏死因子"

>0̀

$&细胞免疫功能及体液免疫功能指标!以及血脂水平变化%结

果
!

术后
8G

观察组患者
5TN

&总胆固醇水平及
S+%

a细胞百分比低于对照组!

>̀ 0

&

Q

-

5

&三酰甘油&低密度脂蛋白胆固醇水平及

S+=

a细胞百分比&

S+=

'

S+%

比值高于对照组!差异均有统计学意义"

C

#

(#($

$#而术后
8G

观察组患者
S+'

细胞百分比比较差异

无统计学意义"

C

$

(#($

$%结论
!

含谷氨酰胺的肠内营养可明显改善老年消化道恶性肿瘤患者血脂及免疫功能!具有重要临床

研究价值!值得进一步推广应用%

关键词"谷氨酰胺#

!

肠内营养#

!

老年患者#

!

消化道恶性肿瘤#

!

血脂#

!

免疫功能
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消化道恶性肿瘤是常见的一种恶性肿瘤'老年消化道恶

性肿瘤患者在处于手术(创伤等应激状态时#会严重损伤机体

免疫屏障#尤其是导致肠黏膜屏障功能受损#以及肠道通透性

上升#易引起感染#最终使病情恶化#从而引发多器官功能障碍

综合征#这也是老年恶性肿瘤患者的主要死亡原因)

!,'

*

'老年

消化道恶性肿瘤患者术后通常会伴不同程度免疫功能低下及

营养不良等'因此#选择合理有效的术后营养方式对于改善老

年消化道恶性肿瘤患者血脂水平和免疫功能尤为重要)

=

*

'谷

氨酰胺是一种条件必需氨基酸#同时也为小肠黏膜细胞唯一能

量来源及最重要的肠道修复营养物质)

$,&

*

'本研究旨在分析含

谷氨酰胺的肠内营养改善老年消化道恶性肿瘤患者血脂及免

疫指标的效果'现报道如下'

?

!

资料与方法

?#?

!

一般资料
!

"(!"

年
<

月至
"(!=

年
<

月在广西中医药大

学附属瑞康医院行根治术的消化道恶性肿瘤患者
8%

例'根据

随机数字表法将其随机分为观察组和对照组'观察组
$!

例#

男
"8

例#女
""

例%年龄
&(

!

%$

岁#平均$

<'#!8^&#"=

&岁%其

中胃癌患者
"'

例#肠癌患者
"%

例'对照组
=<

例#男
"&

例#女

"!

例%年龄
&!

!

%'

岁#平均$

<=#"=̂ &#$!

&岁'纳入标准!$

!

&

均经病理学确诊为消化道恶性肿瘤%$

"

&年龄
&(

!

%$

岁%$

'

&签

署知情同意书者%$

=

&本研究纳入的所有患者均经医院伦理委

员会批准'排除标准!$

!

&合并严重心(肝(肾等器官功能异常

者%$

"

&合并其他恶性肿瘤者%$

'

&精神疾病者%$

=

&年龄小于
&(

岁或大于
%$

岁者'两组患者基线资料比较差异无统计学意义

+

=(%!

+

国际检验医学杂志
"(!$

年
<

月第
'&

卷第
!'

期
!

Q;DXT.L7@G

!

XF/

H

"(!$

!

Y?/#'&

!

0?#!'



$

C

$
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&#具有可比性'

?#@

!

方法
!

对照组!给予常规肠内营养'具体方法!于患者术

后第
!

天经胃管给予
"$(3T(#8P

的生理盐水#术后第
"

天通

过胃管给予
$((3T

营养液#术后第
'

天给予
!(((3T

营养

液#术后第
=

天给予
"(((3T

营养液#均通过胃管滴入#初始

低速为每小时
"(3T

#逐渐增加#最快滴速不能超过每小时

!((3T

#常规肠内营养
8G

'观察组!在常规肠内营养基础上

给予含谷氨酰胺$生产厂家!重庆药友制药有限公司%批准文

号!国药准字
R"(("(($'

&肠内营养#每日
'(

-

#每日
'

次#每次

给予
!(

-

加入
!((3T

温开水中进行溶化后#由患者鼻肠营养

管注入#连续
8G

'

?#A

!

观察指标
!

观察两组患者术前和术后清蛋白$

5TN

&(肿

瘤坏死因子$

>0̀

&水平变化%观察两组患者术前和术后细胞

免疫功能指标变化#包括
S+'

(

S+=

a

(

S+%

a 细胞百分比及

S+=

"

S+%

比值%观察两组患者术前和术后体液免疫功能指标

变化#包括
Q

-

6

(

Q

-

5

及
Q

-

7

抗体%观察两组患者术前和术后血

脂水平变化#包括三酰甘油$

>6

&(总胆固醇$

>S

&及低密度脂

蛋白胆固醇$

T+T,S

&'

?#B

!

统计学处理
!

采用
*)**""#(

统计软件进行数据处理与

统计分析#分别采用百分率和
A /̂

表示计数资料和计量资料#

两种资料分析分别采用
$

" 检验和
3

检验%以
%

\(#($

为检验

水准#

C

#

(#($

为差异有统计学意义'

@

!

结
!!

果

@#?

!

两组各营养指标术前(术后比较
!

术前
!G

(术后
!G

两

组患者
5TN

和
>0̀

水平比较差异均无统计学意义$

C

$

(#($

&%术后
8G

观察组
5TN

水平低于对照组#

>0̀

水平高于

对照组#差异均有统计学意义$

C

#

(#($

&'见表
!

'

表
!

!!

两组各营养指标术前%术后比较#

A /̂

&

-

'

T

$

组别 时间
$ 5TN >0̀

观察组 术前
!G $! ''#8<̂ '#8! "#!"̂ (#"%

术后
!G $! "8#!<̂ '#"% !#$(̂ (#"!

术后
8G $! '!#%&̂ '#=!

"

"#!$̂ (#"=

"

对照组 术前
!G =< '=#"8̂ '#%= "#(8̂ (#'!

术后
!G =< '(#"&̂ '#'! !#$'̂ (#!8

术后
8G =< '=#("̂ '#(% !#8!̂ (#''

!!

"

!

C

#

(#($

#与同期对照组比较'

@#@

!

两组患者细胞免疫功能指标术前(术后比较
!

术前
!G

(

术后
!G

两组患者
S+'

(

S+=

a及
S+%

a细胞百分比(

S+=

"

S+%

比值比较差异均无统计学意义$

C

#

(#($

&%术后
8G

两组
S+'

细胞百分比比较差异无统计学意义$

C

$

(#($

&#而观察组

S+=

a细胞百分比(

S+=

"

S+%

比值高于对照组#

S+%

a细胞百分

比低于对照组#差异均有统计学意义$

C

#

(#($

&'见表
"

'

@#A

!

两组患者体液免疫功能指标术前(术后比较
!

术前
!G

(

术后
!G

(术后
8G

两组患者
Q

-

6

和
Q

-

7

水平比较差异均无统

计学意义$

C

$

(#($

&%术前
!G

(术后
!G

两组患者
Q

-

5

水平比

较差异无统计学意义$

C

$

(#($

&%术后
8G

观察组患者
Q

-

5

水

平高于对照组#差异有统计学意义$

C

#

(#($

&'见表
'

'

表
"

!!

两组患者细胞免疫功能指标术前%术后比较#

A /̂

$

组别 时间
$ S+'

$

P

&

S+=

a

$

P

&

S+%

a

$

P

&

S+=

"

S+%

观察组 术前
!G $! &"#8%̂ $#'" =(#!%̂ '#'= ""#%(̂ &#%' !#<&̂ (#'=

术后
!G $! $<#$8̂ =#$" '=#("̂ '#!' "$#%=̂ &#$8 !#'"̂ (#"<

术后
8G $! &(#(=̂ =#&< =$#!(̂ '#&"

"

!8#!'̂ $#<"

"

"#'$̂ (#'(

"

对照组 术前
!G =< &"#=<̂ $#!% '8#!=̂ '#8$ "'#''̂ $#%8 !#&%̂ (#'%

术后
!G =< $<#=&̂ =#"< '!#(!̂ '#=8 "$#"=̂ <#!' !#"<̂ (#'!

术后
8G =< $8#(!̂ =#=< =(#!'̂ '#!= ""#8=̂ $#!8 !#<$̂ (#'"

!!

"

!

C

#

(#($

#与同期对照组比较'

表
'

!!

两组患者体液免疫功能指标术前%

!!!

术后比较#

A /̂

&

3

-

'

3T

$

组别 时间
$ Q

-

6 Q

-

5 Q

-

7

观察组 术前
!G $! !!#<=̂ "#=8 "#"%̂ (#8$ !#(=̂ (#$'

术后
!G $! 8#&=̂ !#8' !#8!̂ (#&8 (#%=̂ (#="

术后
8G $! !"#=%̂ "#&% "#8'̂ (#%=

"

!#"=̂ (#=!

对照组 术前
!G =< !!#$8̂ "#$! "#"!̂ (#%" !#("̂ (#=<

术后
!G =< 8#%8̂ !#%< !#%8̂ (#<= (#%<̂ (#$!

术后
8G =< !"#$<̂ "#=' "#"8̂ (#%& !#"%̂ (#='

!!

"

!

C

#

(#($

#与同期对照组比较'

@#B

!

两组患者血脂水平术前(术后比较
!

术前
!G

(术后
!G

两组患者
>6

(

>S

(

T+T,S

水平比较差异均无统计学意义$

C

$

(#($

&%术后
8G

观察组
>6

和
T+T,S

水平高于对照组#而
>S

水平低于对照组#差异均有统计学意义$

C

#

(#($

&'见表
=

'

表
=

!!

两组患者血脂水平术前%术后比较#

A /̂

&

33?/

'

T

$

分组 时间
$ >6 >S T+T,S

观察组 术前
!G $! !#&=̂ (#$' '#=&̂ (#'% !#$%̂ (#$=

术后
!G $! !#'(̂ (#&" '#<=̂ (#$= !#"$̂ (#$<

术后
8G $! !#8!̂ (#=<

"

'#(8̂ (#=!

"

"#(8̂ (#="

"

对照组 术前
!G =< !#&&̂ (#$< '#=8̂ (#=' !#&"̂ (#$%

术后
!G =< !#"%̂ (#$% '#<&̂ (#$! !#"%̂ (#=8

术后
8G =< !#<'̂ (#=% '#$=̂ (#=$ !#<!̂ (#&<

!!

"

!

C

#

(#($

#与同期对照组比较'

A

!

讨
!!

论

!!

老年消化道恶性肿瘤主要是由于肿瘤本身消耗(营养物质

摄入不足等原因致使患者营养不良(内环境紊乱及免疫功能低

+

$(%!

+

国际检验医学杂志
"(!$

年
<

月第
'&

卷第
!'

期
!

Q;DXT.L7@G

!

XF/

H

"(!$

!

Y?/#'&

!

0?#!'



下等#同时结合手术本身也会致使患者免疫功能低下)

<

*

'因

此#对消化道恶性肿瘤患者术后给予适当的营养支持能够提高

患者免疫功能#改善患者内环境紊乱等'研究报道显示#患者

术后
"E

小肠的蠕动功能与肠鸣音即开始恢复#因此#采取早

期肠内营养尤为重要'并且肠内营养更符合生理要求#有助于

维持肠道正常通透性及绒毛的高度#从而保护肠道黏膜屏

障)

%

*

'同时#采用早期肠内营养能够减少患者高分解代谢#刺

激免疫球蛋白及胃肠激素分泌#提供均衡的营养#故可改善患

者术后营养状态'

谷氨酰胺是一种含谷氨酸的酰胺#能够为机体提供氮源#

从而促进肌细胞内蛋白质合成#并且具有维持淋巴细胞分泌(

增殖功能#以及调节机体免疫的作用)

8

*

'谷氨酰胺是胃肠道黏

膜细胞中一种必不可少的成分#并且具有维持肠道黏膜上皮结

构完整性的作用'老年消化道恶性肿瘤患者在应激状态下#会

使肠道黏膜上皮细胞内的谷氨酰胺大量消耗'肠道缺乏谷氨

酰胺(消化液刺激及缺乏食物时#胃肠黏膜通透性增加#致使肠

道免疫功能受损)

!(

*

'本文研究结果表明#术后
8G

观察组患者

S+=

a细胞百分比(

S+=

"

S+%

比值高于对照组#

S+%

a细胞百分

比低于对照组#差异均有统计学意义$

C

#

(#($

&%术后
8G

观察

组患者
Q

-

5

水平高于对照组$

C

#

(#($

&%术后
8G

观察组患者

>6

和
T+T,S

水平高于对照组#而
>S

水平低于对照组#差异

均有统计学意义$

C

#

(#($

&#提示含谷氨酰胺的肠内营养能够

明显改善患者血脂水平和提高免疫功能'

综上所述#含谷氨酰胺的肠内营养可明显改善老年消化道

恶性肿瘤患者血脂及免疫功能#具有重要临床研究价值#值得

进一步推广应用'
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进一步的深入研究'

脾脏与胸腺是机体重要的免疫器官#是淋巴细胞成熟分化

和再循环的重要场所)

!(

*

'本研究显示#与正常对照组比较#衰

老模型组小鼠脾脏指数降低$

C

#

(#($

&'与衰老模型组比较#

各
)**

给药组小鼠脾脏指数明显升高 $

C

#

(#($

&#其中以中

剂量组作用最明显'本实验运用流式细胞术检测
+,

-

./

衰老

模型小鼠脾细胞细胞周期#结果表明皮下注射
+,

-

./

能够引起

小鼠细胞周期发生
6

(

"

6

!

期阻滞'阻滞活化细胞进入
*

期#

抑制淋巴细胞增殖'

)**

各剂量组能够减少处于
6

(

"

6

!

期的

脾细胞#增加小鼠
*

期和
6

"

"

7

期的脾细胞#表明
)**

可通过

调节免疫细胞的细胞周期进程#提高机体免疫功能而发挥免疫

调节作用'

综上所述#通过
)**

增强小鼠巨噬细胞合成
01

(

01*

和

上调
201*3405

水平的表达#增加衰老小鼠脾脏指数#调节

免疫细胞的细胞周期进程这
'

个方面验证了
)**

对衰老小鼠

的抗衰老作用'因此
)**

作为一种新型的免疫调节药物#具

有广阔的应用前景#本研究为下一步研究其免疫药理作用和临

床应用提供了初步实验依据和研究基础'
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