
74 中华临床营养杂志2011年4月第l9卷第2期 Chinese Journal of Clinical Nutrition，April 2011，Vo1．19，No．2 

含橄榄油脂肪乳剂在食管癌患者 

术后肠外营养中的应用 

李拮 张兰军 王武平 郝崇礼 郭康 马国伟 余辉 戎铁华 

【摘要】 目的 研究含橄榄油脂肪乳剂在食管癌术后肠外营养支持中应用的安全性和有效性。方法 

6O例胸段食管癌根治术患者用 SPSS软件产生的随机数字分为对照组 (n=30)和研究组 (n=30)， 

两组患者术后进行7～10 d的肠外营养支持，采用等氮、等热量、等渗透压、等液体量配方。研究组使 

用含橄榄油脂肪乳剂，对照组使用中／长链脂肪乳剂。所有患者分别于术前及术后第 1天、第8天清晨空 

腹抽取外周静脉血送检。观测指标：术前营养状态及营养风险评估，包括体重、体重指数、营养风险筛 

查等；安全性指标，包括血常规、血电解质、谷草转氨酶 (AST)、谷丙转氨酶 (A )、总胆红素、结 

合胆红素、尿素氮 (BUN)、肌酐、血糖等；有效性指标，包括血红蛋白、白蛋白、总蛋白等。结果 

两组术后第8天的白蛋白及总蛋白值均在正常范围内，但研究组的测量值较对照组高 (P=0．000)，且 

研究组术后第8天与第 1天的总蛋白差值较对照组高 (P=0．002)。术后第8天对照组的AST及 BUN值 

升高，而研究组的AST及 BUN均在正常范围且明显低于对照组 (P=0．025，P=0．013)。两组间在生命 

体征变化、不良事件发生率、血常规、血电解质、血糖、血脂等方面差异无统计学意义 (P均 >0．05)。 

结论 含橄榄油脂肪乳剂在食管癌术后肠外营养支持中的应用是安全有效的；相对于中／长链脂肪乳剂 

而言，其对 AST及 BUN的影响较小。 
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【Abstract】 Objective To assess the safety and efficacy of an olive 0il—based lipid emulsion for parenteral 

nutrition in patients after esophagectomy．Methods In the randomized controlled trial，60 patients undergoing 

esophagectomy were divided into study group(n=3O，received olive oil—based lipid emulsion)and control group 

[n=30，received medium-chain triglyceride／long—chain triglyceride(MCT／LCT)emulsion]．The parenteral nu- 

trition was provided for 7-10 postoperative days．The nutritional formulas were equivalent in nitrogen，calorie，OS。 

motic pressure，and fluid volume．Peripheral venous blood tests were performed before operation and on the first 

and eighth postoperative days．All the patients were evaluated by nutritional status(weight，body mass index，flU— 

tritional risk screening，etc．)，safety profiles[full blood test，electrolytes，aspartate aminotransferase(AST)，al— 

anine amiotransferase(A )，total bilimbin and direct bilirubin，blood urea nitrogen(BUN)，creatinine，blood 

glucose，etc．]，and efficacy indicators(hemoglobin，albumin，total protein，etc．)．Results The albumin and 

total protein levels returned to the norm al ranges in both groups 8 days after operation，although both levels were 

significantly higher in study group(P=0．000)．Also，the difference of total protein levels between the eighth and 

first postoperative days was significantly higher in the study group(P：0．002)．In addition，the AST and BUN 
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readings returned to normal ranges 8 days after operation in the study group，which were significantly lower than 

those in control group(P=0．025，P=0．013)．No serious adverse events were repoaed in both groups．Other 

nutritional parameters，renal and hepatic safety profiels，vital signs，and hematology showed no significant differ- 

ence between two groups．Conclusions Olive oil—based lipid emulsion is a safe and efficient lipid emulsion for 

parenteral nutrition in patients undergoing esophagectomy．Compared with MCT／LCT，it has less effect on AST 

and BUN． 

【Key words】Lipid emulsion；Olive oil；Esophageal carcinoma；Parenteral nutrition 

脂肪乳剂是肠外营养中重要的营养素，不仅可 

作为重要的供能物质，还能提供大量生物膜和生物 

活性物质代谢所必需的不饱和脂肪酸，预防或纠正 

必需脂肪酸缺乏，同时还能促进脂溶性维生素等的 

吸收⋯。以大豆油为基础 的长链脂肪乳剂是最早应 

用于临床的脂肪乳剂，由于富含 ∞．6多不饱和脂肪 

酸，长期应用被认为可导致免疫抑制、促进炎症和 

损伤内皮系统，甚至可增加患者感染和败血症的风 

险_2 。中／长链脂肪乳剂将来源于椰子油的中链脂 

肪酸及来源于大豆油的长链脂肪酸按 1：1的比例混 

合，既减少了∞一6脂肪酸的含量，又增加了饱和脂 

肪酸。研究表明使用中／长链脂肪乳剂安全，且水 

解、代谢明显高于传统的长链脂肪乳剂，在脂肪代 

谢、节氮作用和对免疫功能的影响等方面优于长链 

脂肪乳剂 J。近年来临床上应用的含橄榄油的脂肪 

乳剂由80％的橄榄油和20％的大豆油混合构成，其 

优点为：降低了脂肪乳剂中【1)．6脂肪酸的含量，增 

加了【o-9脂肪酸，且橄榄油富含天然维生素 E，降 

低了脂质过氧化风险 ；橄榄油可避免对机体免疫 

功能的损害，特别是对 T细胞应答的损害；橄榄油 

增加了血液中的油酸，减少来 自∞一6的亚油酸的促 

炎性衍生物的产生；橄榄油的不饱和双键含量少， 

对新生儿和危重症患者可降低氧化风险 J。本研究 

拟通过含橄榄油脂肪乳剂与中／长链脂肪乳剂在胸段 

食管癌术后肠外营养支持中的对照研究，来评价含 

橄榄油脂肪乳剂应用的安全性及有效性。 

1 对象与方法 

1．1 对象 

2009年2月至2009年 12月在中山大学肿瘤防 

治中心胸科接受胸段食管癌根治术 (经左胸食管癌 

切除并食管胃主动脉弓上或弓下吻合术)的患者60 

例纳入本研究。入选标准：(1)年龄 39—70岁； 

(2)可耐受食管癌根治性手术；(3)无肠外营养禁 

忌证，如过敏、凝血障碍、无法纠正的代谢性疾病 

等；(4)无重度心肺功能不全；(5)甘油三酯或胆 

固醇水平不超过正常上限的2倍；(6)无肝功能不 

全：谷草转氨酶 (aspartate aminotransferase，AST) 

水平超过正常上限的3倍或重度胆汁淤积，结合胆 

红素水平超过正常上限的2倍；(7)无慢性肾功能 

不全：尿素氮 (blood urea nitrogen，BUN)和肌酐 

水平超过正常上限的2倍；(8)无长期应用激素及 

免疫抑制剂史；(9)无自身免疫性疾病史，如类风 

湿关节炎、获得性免疫缺陷综合征、系统性红斑狼 

疮等；(10)近3个月内未出现过慢性感染等有可 

能影响免疫功能的疾病。本研究已获中山大学肿瘤 

防治中心独立伦理委员会的批准，所有入选患者均 

知情同意参与本研究。 

1．2 肠外营养支持方法 

符合入选标准的患者经基线评估之后用 SPSS软 

件产生的随机数字分配至研究组和对照组。两组患 

者术后当天开始行 7～10 d的肠外营养支持，采用 

等氮、等热量、等渗透压、等液量配方 (表1)。两 

组除脂肪乳剂不同外，其余营养成分 (氨基酸葡萄糖 

2000 ml，谷氨酰胺 100 ml，混合糖电解质500 ml，脂 

溶性维生素5 ml，水溶性维生素 5 m1)均相同。研 

究组应用橄榄油脂肪乳剂 (20％克林诺，法国百特 

医 疗 用 品公 司)，对 照组应 用 中／长链 脂肪乳 剂 

表 1 两组营养配方 

Table 1 Nutritional form ulas in two groups 

注：研究组脂肪乳剂为含橄榄油脂肪乳剂，对照组脂肪乳剂为中／长链脂肪乳剂 
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(20％卡路，广州侨光制药有限公司)。液体总量约 

为3 L，采用深静脉高营养方式经颈内静脉或锁骨下 

静脉插管输入。按平均体重 60 kg计算：供能为 

9l_25 kJ·kg～·d～，提供氮量为0．21 g·kg～·d～， 

氮热比1：101～105，糖脂供热比为62：38。在肠外 

营养中加入短效胰岛素24 ul6 。此外，两组术后抗 

生素及其他用药均相同，以排除药物对研究结果的 

干扰。受试患者分别于术前及术后第 1天、第 8天 

清晨空腹抽取静脉血送检。 

1．3 观测指标 

术前营养状态及营养风险评估，包括体重、体 

重指数 (body mass index，BMI)、营养风险筛查 

(nutritional risk screening，NRS)等；安全性指标， 

包括血常规、血电解质、AST、谷丙转氨酶 (ala． 

nine amiotransferase，ALT)、总胆红素、结合胆红 

素、BUN、肌酐、血糖、血脂等；有效性指标，包 

括血红蛋白、白蛋白、总蛋白等。 

1．4 统计学分析 

用SPSS 16．0统计软件建立数据库进行统计学 

分析。所有计量资料均采用均数 ±标准差表示，组 

内比较采用配对样本 t检验；组间的比较采用两独 

立样本的 t检验 ；不满足正态分布和方差齐性时采 

用矫正的t检验或秩和检验，率的比较采用 检验， 

P≤0．05时认为差异有统计学意义。 

2 结果 

2．1 研究对象的一般情况 

60例入选患者中，男 51例，女9例，研究组 

和对照组各 30例，年龄 39～70岁，平均年龄 

(57．94±7．99)岁；其中食管鳞癌47例，贲门腺 

癌 12例，小细胞未分化癌 1例；术后 TNM分期 I 

期 1例，Ⅱa期 19例，1I b期 8例，Ⅲ期 30例，Ⅳ 

期2例；术前NRS评分：1分者8例，2分者31例， 

3分者21例。两组患者在年龄、性别、组织学类 

型、TNM分期以及 NRS评分等方面一致性较好 (P 

均>0．05)(表2)，且在手术方式、手术时间及输血 

量、术后住院时间、生命体征变化、基础血液学、血 

电解质等方面差异亦无统计学意义 (P均 >0．05)。 

2．2 两组营养支持有效性指标比较 

两组术后第 8天的白蛋白及总蛋白值均在正常 

范围内，但研究组的测量值较对照组高 (P= 

0．000)，且研究组术后第8天与第 1天的总蛋白差 

值较对照组高 (P=0．002)(表3)。 

2．3 两组营养支持安全性指标比较 

两组术后第8天对照组AST及BUN值升高，而 

研究组AST及BUN值均在正常范围且明显低于对照 

组 (P=0．025，P=0．013)。两组间其他安全性指 

标比较差异均无统计学意义 (P均 >0．05)(表4)。 

表2 两组患者的临床资料 

Table 2 Clinical data of patients in two groups 

组别 体 (kg) 体重指数 (kg／m ) 淋巴细胞 (×10 ／L) 白蛋白 (g／L) 总蛋白 (g／L) 

注：Pl：两组术前指标问比较；P2：两组术后第 1天指标问比较；P3：两组术后第8天指标间比较；P4：两组术后第 l天与术后第8天指 

标间差值比较 
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表 4 两组患者手术前后的肝。肾功能及血糖和血脂 ( ±s) 

Table 4 Liver and kidney function and blood glucose and lipid profiles in two groups of patients before and after operation( ±s) 

注：P1：两组术前指标问比较；P2：两组术后第 l天指标问比较；P3：两组术后第 8天指标问比较；P4：两组术后第 1天与术后第 8天指 

标问差值比较 

2．4 两组研究期间不良事件分析 

在研究期间总共报告了52件不良事件，其中 

21件发生于研究组 的 17例患者 ，31件发生于对照 

组的19例患者。这些不良事件均为食管癌术后常见 

的并发症，如心率失常、肺部感染、反流性食管炎、 

吻合口漏、腹泻及胸腔积液等，尚无直接证据说明 

有不良事件与两组所用的脂肪乳剂有关。对于所记 

录的不良事件在两组之间差异无统计学意义 (P= 

0．598)。两组各有 1例患者发生吻合口瘘，经保守 

治疗后皆康复。两组均无死亡发生。 

3 讨论 

1961年，瑞典 Wretlind教授利用大豆油和蛋黄 

卵磷脂首次成功研制可静脉使用的长链脂肪乳剂， 

奠定了脂肪乳剂在肠外营养应用的里程碑 。但传 

统的长链脂肪乳剂中亚油酸的含量过高，抗氧化剂 

含量低，在创伤、感染等高代谢状态时，可影响粒 

细胞活性，导致机体免疫功能受损，脂质过氧化增 

加，对机体有一定的损害 J。后来将来源于椰子油 

的中链脂肪酸及来源于大豆油的长链脂肪酸按 1：1 

的比例混合制成中／长链脂肪乳剂，为目前临床上广 

泛应用的脂肪乳剂。而 1996年在欧洲上市的含橄榄 

油脂肪乳剂是由80％的橄榄油和20％大豆油混合构 

成，该配方必需脂肪酸含量达到20％，可提供足量 

的必需脂肪酸，同时又减少了多不饱和脂肪酸的比 

例，且橄榄油富含天然维生素 E，从而减少了免疫 

抑制和脂质过氧化风险 。 

本研究通过对含橄榄油脂肪乳剂与中／长链脂肪 

乳剂在胸段食管癌术后 7～10 d的全肠外营养支持 

中的对照研究 ，评价不同脂肪乳剂应用的安全性及 

有效性。研究结果显示两组在所有的安全性指标如 

生命体征变化、不良事件发生率、基础血液学、血 

电解质、血糖、血脂、肝肾功能等多项生物学参数 

方面差异均无统计学意义，表 明两组 的耐受性和安 

全性均令人满意。另外本研究显示两组术后第 8天 

的白蛋白及总蛋白值均在正常范围内，但研究组的 

测量值明显高于对照组 (P：0．000)，且研究组术 

后第 8天与第 1天的总蛋白差值明显高于对照组 
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(P=0．002)。有研究发现含橄榄油脂肪乳剂可以有 

效地维持血浆白蛋白、前白蛋白质量浓度 ，和本 

研究结果相似，表明含橄榄油脂肪乳剂与中／长链脂 

肪乳剂在肠外营养应用中可以有效地维持血浆白蛋 

白、前白蛋白质量浓度。 

本研究还显示术后第8天对照组 AST及BUN水 

平升高，而研究组的AST及BUN均在正常范围且明 

显低于对照组，差异有统计学意义 (P：0．025，P= 

0．013)，提示在对肝肾功能的影响方面，含橄榄油 

脂肪乳剂有一定的潜在优势。有研究证实含橄榄油 

脂肪乳剂比传统的长链脂肪乳剂在对肝肾功能保护 

上显示出明显的优势⋯ 。在肝功能受损的动物模型 

实验中，应用橄榄油脂肪乳剂及维生素 E可能有肝 

功能保护的作用  ̈”J。 

在本研究中，鉴于龙浩教授等 的研究结果， 

笔者将短效胰岛素加入全合一营养袋中输注，结果 

并未出现血糖明显波动及血糖相关并发症，且两组 

在血糖变化上差异无统计学意义。 

综上所述，本研究结果显示 ：含橄榄油脂肪乳 

剂在食管癌术后短期 (7～10 d)肠外营养支持中应 

用是安全的；相对于 中／长链脂肪乳剂而言，其对 

AST及BUN的影响较小。长期应用的安全性和有效 

性仍有待多中心随机对照研究证实。 
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