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  随着人们生活水平提高和生活方式改变,糖尿病

发病率不断攀升。国际糖尿病联盟(internationaldia-
betesalliance,IDF)最新发布的全球糖尿病地图[1]显

示,全球范围内糖尿病总人数达到4.63亿,我国目前

糖尿病发病率为10.9%,糖尿病患病人数约为1.16
亿,在各国患病人数中排名第一。糖尿病不仅威胁人

类健康,还给社会和家庭造成严重经济负担,防治糖

尿病及其并发症的任务迫在眉睫。在糖尿病治疗的

“五驾马车”中,饮食疗法十分重要。最新研究[2]表

明,饮食中膳食纤维增加对控制血糖有益。圆苞车前

子壳是车前科车前属圆苞车前种子的外壳,富含膳食

纤维,具有良好的降脂功效且能够有效缓解便秘。近

年来圆苞车前子壳在糖尿病治疗中的应用和机制研

究也备受关注,现综述如下。

1 概述

圆苞 车 前,又 称 洋 车 前 草(Psyllium,Plantago
Ovata,PlantagoIspaghula),是一种原产于印度、法
国、西班牙的草药,茎粗短,叶呈长椭圆形,似马的耳

朵,Ispaghula在波斯语中指的就是马耳朵。圆苞车前

子壳,是圆苞车前种子的外壳,在美国药典中将其命

名为Psylliumhusk。圆苞车前子壳富含胶质,由树胶

醛醣、木糖、半乳胶醛酸、半干燥脂肪油组成;富含膳

食纤维,其含量高达80%以上,可溶性膳食纤维与不

溶性膳食纤维的比例高达7:3;其他成分还有葡萄糖

甙、蛋白质、多糖、维生素B1和胆碱等。圆苞车前子壳

纤维遇水迅速膨胀形成胶冻状,可产生强烈的饱腹

感;且由于只能在大肠中被肠道细菌分解,故可增加

肠道蠕动促进排便,目前多应用在降脂和治疗便秘等

领域[3]。2014年我国将其批准成为新食品原料,现广

泛添加于食品和饮料中,可增加食品和饮料的纤维含

量和稠度。

2 在糖尿病治疗中的应用及机制

2.1 动物实验

抗炎、升高脂联素(adiponectin,ADPN):2型糖尿

病(type2diabetesmellitus,T2DM)的发生发展与胰

岛素抵抗(insulinresistance,IR)密切相关。炎症因子

如肿瘤坏死因子(tumornecrosisfactor,TNF)-α可导

致IR,而脂肪细胞因子ADPN可改善IR。TNF-α还

可下调ADPN的表达,刺激脂肪分解,促进循环游离

脂肪酸(freefattyacids,FFA)浓度升高,从而导致

IR。肥胖或T2DM 患者,循环中的 ADPN及其在脂

肪组织中的受体水平均下降,与高胰岛素血症和血脂

紊乱相关。研究[4]证实,喂养含3.5%圆苞车前子壳

的饮食连续25周,能够显著降低肥胖糖尿病Zucker
大鼠的体重,降低空腹血糖,同时降低血浆 TNF-α、

FFA、胰岛素浓度,升高ADPN浓度,并显著增加ADPN
受体在大鼠脂肪组织的表达,从而改善胰岛素抵抗、
治疗糖尿病。

降低食欲:胃饥饿素是一种胃源性肽,已被证明

是一种重要的能量稳态调节因子,它能增进食欲、下
调ADPN表达,增加血浆胰岛素浓度。研究[4]表明,
圆苞车前子壳可降低肥胖糖尿病Zucker大鼠血浆中

胃饥饿素的浓度,从而降低大鼠食欲、减少食物摄入

量,达到减轻体重的目的,并且能够升高血浆 ADPN
浓度、缓解高胰岛素血症从而治疗大鼠糖尿病。

激活AMP依赖的蛋白激酶(AMP-activatedpro-
teinkinase,AMPK):AMPK是 AMP依赖的蛋白激

酶,在体内胰岛素作用的靶器官如肝脏、骨骼肌和脂

肪组织中均有表达,能被激活来改善由2型糖尿病引

起的糖脂代谢紊乱。肥胖糖尿病Zucker大鼠肝组织
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AMPK蛋白表达水平降低,肝组织对葡萄糖的摄取减

少,胰岛素敏感性降低,肝脏大量脂肪沉积发生脂肪

样变。研究[5]显示,给肥胖糖尿病Zucker大鼠喂食含

有3.5%圆苞车前子壳的高纤维饮食10周,肝组织中

pAMPK/AMPK比值增加,提示AMPK被激活,肝组

织中脂代谢相关的磷酸化乙酰辅酶 A羧化酶(phos-
phorylatedacetylcoenzymeAcarboxylase,p-ACC)和
脂肪酸合成酶(fattyacidsynthase,FAS)蛋白表达降

低,肝组织的甘油三酯含量降低22%,胆固醇含量降

低41%,从而改善脂代谢异常和胰岛素抵抗。
改善瘦素抵抗:瘦素是一种由脂肪组织分泌的蛋

白质类激素,可以促使机体摄食减少,能量释放增加,
抑制脂肪细胞的合成,进而使体重减轻。瘦素抵抗会

导致下丘脑对瘦素敏感性降低,瘦素无法发挥正常作

用。研究[5]结果证实,肥胖糖尿病Zucker大鼠血浆瘦

素水平持续升高,出现瘦素抵抗,喂食圆苞车前子壳

后血浆瘦素水平降低,导致机体能量消耗增加,从而

内脏脂肪组织重量降低,体重下降,瘦素抵抗的减轻

可能使AMPK活化,从而使肝脏脂质沉积减少,改善

胰岛素抵抗。
延缓肠道的葡萄糖吸收:研究[6]发现,在 Long-

Evans大鼠建立1型和2型糖尿病动物模型,按0.5
g/kg体重、2次/d喂食含圆苞车前子壳的混悬液,连
续28d,可以显著抑制餐后30min血糖的升高,从而

改善糖耐量异常,这种影响可能是由于胃肠蠕动增

加,从而降低了小肠对葡萄糖的吸收。此外,以80
mg/kg静脉注射四氧嘧啶加高脂饮食建立兔糖尿病

模型,按3.5mg/(kg·d)喂食含圆苞车前子壳的饲

料,动物的血糖降低,胰岛素水平升高,血脂紊乱改

善,这种功效在血糖轻度升高的糖尿病兔更为明显,
其机制可能是圆苞车前子壳增加胃肠道内容物的黏

稠度,使肠蠕动增加,降低了其对葡萄糖的吸收[7]。
增加二甲双胍的降糖功效:给糖尿病兔单独喂食

降糖药二甲双胍或者同时喂食二甲双胍和3.5mg/
(kg·d)圆苞车前子壳,2组动物的餐后胰岛素水平和

血糖水平存在差异,当同时食用二甲双胍和圆苞车前

子壳时,餐后血糖显著降低(糖耐量试验曲线下面积

AUC减少12.2%,Cmax减少11.2%),胰岛素水平显

著升 高(胰 岛 素 释 放 试 验 曲 线 下 面 积 AUC 增 加

38.3%,Cmax增加28.6%)[8]。此外,还有研究[9]表明,
在糖尿病兔的饮食中加入圆苞车前子壳可以增加二

甲双胍的吸收量(血药浓度-时间曲线下面积AUC显

著增加),延迟二甲双胍的吸收(tmax显著增加),这一作

用机制可能是圆苞车前子壳有助于二甲双胍通过细

胞旁路通道进行转运吸收。上述研究结果提示圆苞

车前子壳可以作为配合降糖药二甲双胍食用的有效

膳食纤维补充。

2.2 离体实验

降低肠上皮组织的葡萄糖扩散速度:用体外技术

模拟胃肠环境,实验[10]结果显示,圆苞车前子壳对葡

萄糖的吸附能力强,且葡萄糖吸收量随葡萄糖浓度增

加而增加;在体外实验中,葡萄糖透析延迟指数(glu-
cosedialysisretardationindex,GDRI)反映着肠上皮

组织的葡萄糖扩散速度,圆苞车前子壳能使GDRI随

透析时间延长而先增加后降低,表明圆苞车前子壳显

著降低了葡萄糖在肠上皮组织中的扩散速度。
增加肠道短链脂肪酸(short-chainfattyacids,

SCFAs):肠道菌群可以编码大量的氨基糖苷类水解

酶,将机体不能消化吸收的碳水化合物发酵,将其水

解成单糖及代谢终产物SCFAs,主要成分为乙酸、丙
酸和丁酸,约占SCFAs总量的90%~95%,SCFAs被

认为是肠道上皮的重要能量来源[11]。有研究[12]利用

体外发酵模型比较不同膳食纤维产生SFCAs的多

少,发现圆苞车前子壳在粪菌中发酵得到的丁酸产量

高于对照组,但其乙酸产量低于其他纤维,并且不同

膳食纤维的SCFAs产生量不同。而Lin等人[13]发现

用丁酸、丙酸盐和乙酸盐可以预防高脂引起的小鼠肥

胖和胰岛素抵抗,其中丁酸盐和丙酸盐可诱导肠道内

多种代谢激素的产生,有助于减少食物摄入量;提示

圆苞车前子壳发酵产生SCFAs的特性能够有效改善

肥胖和胰岛素抵抗、治疗糖尿病,但仍需要进一步确

定哪些膳食纤维最容易被肠道微生物发酵,哪些最有

可能提高SCFAs的产量。

2.3 临床研究

治疗胰岛素依赖型糖尿病(insulindependentdia-
betesmellitus,IDDM)或1型糖尿病:美达施是一种

以圆苞车前子壳为主要成分的膳食纤维补充剂。研

究[14]发现,美达施能够显著降低IDDM患者的餐后血

糖,一定程度降低血浆抑胃肽的分泌。同时发现,因
为在服用美达施的过程中并没有改变胰岛素用量,部
分IDDM患者低血糖发作频率增加,提示服用美达施

的IDDM患者可以适当减少胰岛素的用量。
治疗T2DM:临床研究[15-16]发现圆苞车前子壳能

够显著降低非胰岛素依赖型糖尿病(non-insulinde-
pendentdiabetesmellitus,NIDDM)或T2DM 患者的

空腹血糖、餐后血糖和胰岛素水平,降低糖化血红蛋

白(HbA1c)。荟萃分析[17]结果显示,圆苞车前子壳可

使空腹血糖降低37.0mg/dL,使 HbA1c降低0.97%,
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其机制可能并不是胃排空的延迟,而是增加其在肠内

吸收的时间,从而延长这些能量底物被细胞吸收的时

间,因此会产生持续的饱腹感,从而导致食物摄入量

的减少。上 述 研 究 中,圆 苞 车 前 子 壳 还 可 以 降 低

T2DM患者的血浆FFA、甘油三酯、总胆固醇、低密度

脂蛋白-胆固醇(lowdensitylipoprotein-cholesterol,

LDL-C),升高高密度脂蛋白-胆固醇(highdensitylip-
oprotein-cholesterol,HDL-C)水平,降低血尿酸水平;
对于体重的影响,研究结果不一致,患者治疗前后体

重降低或无改变。
圆苞车前子壳发挥上述功效的机制可能与抑制

抑胃肽分泌、降低餐后胃饥饿素水平、升高餐后肠肽

YY水平、调节肠道菌群结构、增加肠道SCFAs有

关[14,18-19]。此外,对于圆苞车前子壳刺激释放胰高血

糖素样肽1(glucagon-likepeptide1,GLP-1)的研究结

果是不一致的,有研究[20]显示,圆苞车前子壳显著抑

制了餐后GLP-1的释放,但当膳食中圆苞车前子壳与

大豆蛋白同时存在时,该反应完全消失,但也有研

究[18]表明圆苞车前子壳对餐后GLP-1释放并没有影

响。

3 与糖尿病风险之间的关系

对于糖耐量正常的健康人,尽管食用圆苞车前子

壳不能降低空腹血糖,但是可以使餐后血糖降低12.4
mg/dL,使餐后胰岛素水平降低126.8pmol/L。对于

糖尿病前期的患者,尽管圆苞车前子壳降低空腹血糖

的作用很小,只能降低1.4~4.7mg/dL,但是它与糖

尿病预防计划中有患糖尿病风险的人长期服用二甲

双胍来降糖的作用效果是一致的,而研究[17]证实长期

服用二甲双胍可以使T2DM 高危人群的T2DM 发病

率显著降低。但是也有研究表明,圆苞车前子壳不能

降低健康人患T2DM的风险,随机、双盲、安慰剂对照

的平行试验发现圆苞车前子壳并不能降低健康人患

T2DM的风险,由于这些8~16周的随机对照试验均

表明圆苞车前子壳的摄入量与T2DM 的风险之间无

统计学意义上的联系,因此美国食品药品监督管理局

(foodanddrugadministration,FDA)得出结论,目前

并没有充分的证据说明,食用圆苞车前子壳能够降低

健康人患T2DM的风险[21]。

4 使用注意事项

美国FDA就圆苞车前子壳的食用安全问题提

出,圆苞车前子壳可能引起过敏反应;在没有足够液

体量的情况下服用圆苞车前子壳可能会导致食道或

肠道梗阻。有报道[21]称,人们在食用圆苞车前子壳制

成的早餐麦片后,出现了严重的过敏反应,甚至死亡,
推测圆苞车前子壳在加工过程中可能被过敏原污染

了;过敏原也可能来源于谷物种子的内芽孢和种胚,
而不是外壳本身。圆苞车前子经过多个步骤分离壳

与种子,如果圆苞车前子壳在加工过程中得到更高程

度的纯化,将不太可能引起过敏反应。圆苞车前子壳

中大部分是可溶性纤维,通过吸水形成透明、无色、黏
稠的凝胶,如果食用圆苞车前子壳时没有摄入足量的

水,可能会造成食道或肠梗阻,还有可能形成胃石滞

留在胃肠道中[21]。因此,如果大量服用推荐同时摄入

足够的水以增加其效果[22]。

5 总结

综上所述,系列实验研究证实,圆苞车前子壳有

降低血糖和改善胰岛素抵抗的作用。在糖尿病前期

和糖尿病患者的临床研究中,也发现有类似的功效。
众所周知,饮食疗法是糖尿病治疗的重要组成部分,
而食用圆苞车前子壳作为饮食疗法其中之一值得推

广应用。
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