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同包被于视神经的硬膜鞘内，通过视神经管人眶。66．7％的眼 

动脉起自颈内动脉 ，33．3％的眼动脉起 自颈内动脉和脑膜中动 

脉的吻合支，管内段眼动脉走行在视神经外下方者占73．3％， 

走行在视神经下方者 占22．7％，眼动脉的管径平均(1．40±0． 

27)mm “。眼动脉起始端管径为 1．39～1．45 nl1．n，眼动脉在眶 

内的行程根据其与视神经的关系分三段，第 1段(01段)位于视 

神经下外侧 ，第 2段(02段)在视神经上方或下方横过视神经， 

第3段(03)跨过视神经后在视神经内上方前行，其行程中两次 

转变方向形成2个弯曲，1、2段之间的弯曲称角，2、3段之间的 

弯曲称弯。位于眶尖部的眼动脉为其 01段，其主要分支分为 

视网膜中央动脉，视网膜中央动脉起于 01段者 占88．9％，起 

于 02段者占 l1．1％，且其全部来 自颈内动脉，表明视 网膜 的 

血供与颅内血供密切相关。球后部的结构是以视神经为轴心， 

从外侧向内侧次为 ：外直肌及其筋膜、眼上静脉、外展神经、睫 

状神经节及其分支、泪腺动脉锥内段、颞侧睫状后动脉及其分 

支、视神经、眼动脉02、o3段、鼻睫神经(上方)、视网膜中央动脉 

(下方)、鼻睫状后动脉、筛前动脉、筛后动脉、内直肌神经、内直 

肌及其肌间膜等。其 中，睫状神经节位于外 直肌与视神经之 

间，眼动脉角处的前下方，其内上方为鼻睫神经，其分支(6～10 

条)睫状长、短神经与睫状后动脉交织扇形向前人球后壁。视 

网膜中央动脉在视神经下方迂曲前行，偏内侧穿视神经者占 

77．8％，偏外侧者 占 22．2％，视 网膜 中央动脉直径 (O．57± 

0．13)nlln。 
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恶性肿瘤、心脑血管疾病和糖尿病的发病率和死亡率也逐 

年增加。脂质代谢紊乱、血胆固醇水平升高是引发上述疾病的 

重要危险因素，而脂质代谢在相当程度上受某些营养素的影响 

和调节⋯。因此，进一步研究营养素对脂质代谢的具体调节机 

制，阐明营养素与脂质代谢的关系，将有助于指导科学膳食以 

保持机体脂质代谢平衡。 

1 流行病学调查与动物实验 

究者发现脂质代谢在相当程度上受营养素的影响和调节，尤其 

在肥胖状态下二者呈显著的相关关系。研究者还发现营养素 

缺乏所致的脂质代谢紊乱同样是恶性肿瘤、糖尿病 等高发病 

的重要危险因素。因此，进一步阐明营养素对于脂质代谢的调 

节机制，通过膳食调节及营养干预来维持脂质代谢平衡，从而 

有效地预防、控制慢性病，是营养学亟待解决的问题。 

2 营养素对脂质代谢的调节 

近年来，随着营养素测定方法的改进及营养学的发展，研 2．1 矿物质 
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2．1．1 镁 作为机体的必需元素，镁具有许多极为重要的 

生理生化作用。在硬水对心血管疾病的保护作用中，镁盐起着 
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主导作用。有学者指出了镁缺乏与脂类代谢的关系。镁与脂 

质过氧化作用关系密切，缺镁可导致脂质过氧化作用增强，缺 

镁动物对氧化应激比正常动物更敏感。研究者认为镁影 响脂 

质过氧化的机制可能有以下几个方面：①M 能减少膜脂质代 

谢中产生的自由基，从而防止脂质过氧化反应引起的细胞膜损 

害和离子内环境改变；②镁有助于增加细胞膜的稳定性．减少 

膜受到 自由基的攻击 ；③镁在细胞 内大部分(6o％～80％)位于 

线粒体内，维持线粒体的完整性，并与ATP形成复合物，激活许 

多重要的酶系 ；④镁作为钙拮抗剂 ，能通过改善钙超载间接 

减少氧自由基的产生 ，并减轻膜脂质过氧化反应 ；⑤镁参与蛋 

白质合成，并具有稳定细胞内DNA、RNA及核糖体颗粒的作用； 

~Mg 可抑制FIe2 在细胞膜外侧的结合，减少各种依赖 Fe 

的自由基连锁反应。 

2．1．2 锌 锌是人体重要的微量元素，作为超氧化物歧化 

酶(SOD)的活性成分之一，对机体抗氧化系统清除自由基起着 

至关重要的作用。铃木等对用胆固醇饲料饲养的兔投用锌制 

剂，经过一段时间观察发现，家兔血清胆固醇下降，冠状幼脉内 

粥样硬化病变减轻。补锌组兔的 ，I℃和 TG较实验前有明显的 

提高，但明显低于阳性对照组 ，说明锌在一定程度上缓解了兔 

的血脂上升 。锌除了其抗氧化作用以外，还在物质代谢中具 

有胰岛素样作用 J，可纠正葡萄糖耐量异常，改善糖尿病大鼠 

的糖代谢紊乱 ，预防糖尿病大鼠高血糖的发展。因此，锌对糖 

尿病大鼠的脂代谢调节作用可能部分由于对糖代谢的改善，其 

进一步的机制仍有待深入研究。 

2．1．3 锰 锰是一切生命体所必需的微量元素。锰缺乏时 

可造成体内脂质代谢紊乱，从而导致动脉粥样硬化形成。膳食 

锰缺乏时可以影响Wistar大鼠和 sD大鼠的 HDL代谢，大鼠 

HDL颗粒变小，I-ff)L-C及 HDL-apoE显著减少。锰缺乏和高胆 

固醇膳食对血清胆固醇有交互作用，其原因可能是高胆固醇膳 

食扩大了锰缺乏对血清胆固醇的抑制作用。锰缺乏时血清胆 

固醇浓度的降低，其原因一方面与肝脏合成胆固醇减少有关； 

另一方面可能是肝脏胆固醇分泌受阻所致。杨青俊 报道动 

物缺锰时肝脏胆固醇含量降低，且肝脏胆固醇含量与肝锰含量 

呈正相关(r=0．9104，P<0．01)，提示锰可能是肝脏胆固醇合 

成过程中酶的辅助因子。由于锰缺乏时 HMG-CoA合成酶的活 

性并未受影响，胆固醇合成的降低可能与甲羟戊酸激酶和焦磷 

酸法呢酯合成酶的活性降低有关。 

2．1．4 硒 硒元素与心血管结构、功能及其疾病发生关系 

密切，低硒饮食可增加心血管疾病的患病率。硒参与抗氧化作 

用调节、改善血循环的可能机制有 ：①硒具有直接清除氧自由 

基的作用，并能增强 SOD、NO等活性，增加抗氧化能力 ；②硒有 

助于维系血管内皮细胞正常的收缩功能。同时，硒可减少氧化 

型低密度脂蛋白(0x—LDL)生成，使内源性 NO的灭活减少，从 

而有利于血管内皮细胞正常功能的发挥；③硒能增加红细胞的 

变形能力和细胞膜的流动性 ，降低红细胞压积和聚集性，从而 

有助于血液流变性的改善；④硒通过与谷胱甘肽过氧化物酶 

(GSH—ex)的结合，阻断自由基引起的脂质过氧化反应，并能分 

解过氧化物，保护细胞膜并维持细胞功能的完整性。 
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2．2 维生素 

2．2．1 维生素 E 维生素 E又叫生育酚 ，其色原烷醇环上含 

有羟基，具有还原性，极易与氧分子及自由基结合，防止生物膜 

上不饱和脂肪酸被氧化。维生素 E主要是通过抗脂质过氧化， 

清除自由基，而发挥保护血管、增强免疫、抗肿瘤的作用。维生 

素E抗氧化机制主要为：①其酚环中的氢可由于共振而被释 

放，提供电子给自由基使之稳定，本身变为脱氧维生素 E；②维 

生素E可作用于脂质过氧化物，通过打断链式反应来抑制多不 

饱和脂肪酸的过氧化；③可抑制磷脂酶 A2及脂肪氧化酶活性， 

减少自由基形成；④维生素 E可与硒在保护细胞膜方面发挥协 

同作用。 

2．2．2 维生素 c 维生素 c在体内是一种较强的抗氧化剂， 

具有中和超氧阴离子、预防自由基的产生以及阻止脂质过氧化 

的作用。糖尿病患者和糖尿病兔在服用维生素 C后脂质过氧 

化终产物丙二醛(MI)A)水平下降，且 SOD水平有所上升 】。维 

生素 C预防心血管疾病的可能机制是 ：①维生素 C能降低血中 

LDL水平并增加 HDL水平，并参与胆固醇羟化为胆酸的代谢反 

应 ；②维生素 C能够增加细胞 LDL受体数量，通过提高细胞对 

胆固醇的摄取能力来降低血中胆固醇水平；③维生素 C促使胆 

固醇在肝脏转移，从而降低血中胆固醇含量并减少动脉粥样硬 

化的形成；④维生素 C可增加冠状动脉血流量并提高心输出 

量，促进心肌细胞的有氧代谢。 

2．2．3 维生素A 维生素A是人体必需的一种脂溶性维生 

素，Palacios 等已证实维生素 A在体外实验中是一种有效的抗 

氧化剂。维生素 A可以通过淬灭一 等过氧化物，来降低发生 

在细胞膜上的脂质过氧化反应。维生素 A缺乏时机体 内脂质 

过氧化反应增强的原因可能是维生素A作为一种脂溶性维生 

素，容易进入细胞膜，而脂质过氧化反应最容易发生在细胞膜 

上。同时 ，维生素 A侧链上的双烯共扼键也是单线态氧、羟 自 

由基等 自由基团有效的淬灭剂和捕捉剂，从而保护机体免受过 

氧化物的损害。 

2．3 膳食纤维 

膳食纤维摄入与心血管疾病发生呈负相关，其中可溶性膳 

食纤维具有较稳定的降脂效果，而不溶性纤维的降脂效果则较 

差。S|finnick川等报告膳食纤维的降脂作用与结构有关，发现重 

组复合纤维可显著降低 高脂 血症大鼠的血浆 TC、VLDL-C和 

LDL-C，并升高HDL-C水平，进一步证明了膳食纤维的降脂效果 

与其颗粒大小、分子量有关。膳食纤维调节脂质代谢，预防脂代 

谢疾病的可能机制为：①增加粪便中脂肪的排出量。膳食纤维影 

响胆汁酸代谢及脂肪在肠道内的消化吸收，从而使血脂质水平 

降低，促使过氧化程度降低；②减少食物的摄入量。膳食纤维摄 

入后可延长胃排空时间，增强腹饱感，因此可以减少摄食量，由 

此间接地降低代谢过程中线粒体自由基的产生；③膳食纤维通 

过抑制胆固醇的肠肝循环而具有降低血脂的作用。 

3 展望 

膳食营养因素与脂代谢的关系已成为营养学界普遍关心 

的问题。脂代谢疾病与某些营养素缺乏有关，而脂质过氧化可 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


380 

能在其中起重要甚至是关键的作用。阐明营养素与脂质过氧 

化、脂质代谢的关系有助于发挥营养素的治疗和预防保健作 

用。营养素在脂质代谢调节中的协同作用开始受到广大研究 

者的重视。硒与维生素 E的协同调节作用抑制脂质过氧化、保 

护心血管、调节内分泌的作用已经得到认同。维生素 C可与维 

生素 E也可发挥协同抗氧化作用。给大鼠补充复合微量营养 

素硒、维生素E、维生素c和Mg，发现该复合制剂在降血脂方面 

有很好的协同作用n ，且降脂模式非常有利于预防AS。 
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随着社会经济的发展，人们在满足了基本物质生活之后， 

开始重视 自身健康，对医学的要求不断提高。当习用医学 

(Conventional medicine，我国称之为西方医学)不能解决人们疾 

痛苦时，如手术创伤，药物的毒副作用，甚至对某些难治性疾病 

束手无策等，人们开始寻找习用医学以外的医疗方法，达到治 

病的目的⋯。替代医学(Alternative medicine)随之流行，并引起 

了许多国家卫生管理部门及主流医疗部门的广泛重视。随着 

替代医学的广泛应用，给医学教育增加新内容，如替代医学与 

医学课程如何结合，医学生和医护人员如何正确认识和对待替 

代医学等。现综述如下。 

1 替代医学的定义和特点 

替代医学的定义 目前尚不确切，它是与习用医学相对而言 

的，即非习用医学或补充医学、补充和替代医学(Complementary 
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altemative medicine，CAM) 。Ernst 等将其定义为：把人作为一 

个“整体”，满足人的身心需求 ，诊断、治疗和预防疾病以补充主 

流医学的医学。1995年 ，美国替代医学机构(Office of alternative 

medicine，OAM)定义其为：一个治疗方法广泛的领域，包含所有 

的健康系统、特征、医学实践及其伴随的理论和信仰，也包括那 

些在特定的社会或一定历史环境中本质上属于主流医学范畴 

的医学 】。另有研究者认为 ：替代医学是用于预防和治疗疾病 

的医学实践，它既不在医学院校广泛地传授，也不在医院普遍 

运用b】。替代医学既是习用医学的补充 ，又是习用医学无效时 

的一种替代卫生保健。美国国立卫生研究所 (National inMltutes 

of health，NIH)认为替代医学的基本含义是 ：“非习用医学”。确 

切地说，是不使用现代生物医学的手术和药物来治疗疾病的众 

多自然疗法，它包括 5O多种方法，如针灸、整脊疗法、中草药、 

催眠、生物反馈疗法等。从社会学角度看，替代医学指不符合 

主流医学共同体标准的医疗实践 。 

随着时间的推移，替代医学的含义也不断地发生变化。当 
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