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%%多不饱和脂肪酸对人体有着非常重要的生理功

能#是人体生长发育不可缺少的物质#尤其是 )LB 多

不饱和脂肪酸#对于婴幼儿神经系统正常的发育至

关重要) 随着现代医学的发展和人们对多不饱和脂

肪酸认识和研究的不断深入#现已发现多种神经精

神疾病和行为疾病与多不饱和脂肪酸的缺乏相关#

其中包括儿童注意力缺陷多动障碍) 临床发现本病

的一些症状和体征与必需脂肪酸的缺乏症相似#而

多不饱和脂肪酸在必需脂肪酸中发挥着重要的生物

学意义#本文就儿童注意力缺陷多动障碍和多不饱

和脂肪酸之间的关系进行综述)

AI多不饱和脂肪酸及其衍生物

多不饱和脂肪酸%/+5H@)=2,@32,-1 O2,,H2:(1=&是

指含有两个或两个以上不饱和双键的长链脂肪酸)

根据其结构中甲基端起第一个不饱和双键所连接的

碳原子在碳链中的位置不同#可以将其分为 )LB#)L

_#)LD 和 )L" 系列) 其中 )LB 和 )L_ 系列脂肪酸具有

重要的生物学意义) )LB 系列的
"

L亚麻酸%

"

LM7>&

和 )L_ 系列的亚油酸%M>& 分别是 )LB 和 )L_ 系脂

肪酸系列中的/母体0#是人类的必需脂肪酸)

"

L

M7>主要来自亚麻籽油和豆油#通过去饱和以及碳

链延长可转变为 )LB 系列的长链多不饱和%含 B j_

个双键& 脂肪酸 %5+)G:'2() /+5H@)=2,@32,-1 O2,,H

2:(1=#M&0S?>&#包括二十碳五烯酸%T0>&二十二

碳六烯酸%QJ>&) )LB M&0S?>主要存在于深海鱼

类及海生动物的油脂中) M>主要来自玉米油*芝麻

油*葵花子油和红花油等#通过去饱和以及碳链的延

长可转变为 )L_ 系列 M&0S?>花生四烯酸%232:'(L

1+)(:2:(1#>>&)

)LB和 )L_ 脂肪酸经体内代谢后可以生成叫做

/二十碳烷酸%-(:+=2)+(1=&0的衍生物#它是包含有 #$

个碳原子的一系列物质的总称#其中包括前列腺素

%/3+=,2G52)1()#0K&*白三烯%5-@]+,3(-)-=#MY&*血栓

素%,'3+.X+Z2)-#Yg&等) )L_脂肪酸的二十碳烷酸类

衍生物主要是 #L系列的前列腺素类物质和 CL系列的

白三烯类物质$)LB 脂肪酸的二十碳烷酸类衍生物主

要是 BL系列的前列腺素类物质和 [L系列的白三烯类

物质) 它们虽然同为二十碳烷酸类衍生物#但功能

却不相同#来自 )L_ 脂肪酸的二十碳烷酸类衍生物

被认为是重要的前炎症因子#而来自 )LB 脂肪酸的

二十碳烷酸类衍生物则被认为具有抗炎的作用)

>I多不饱和脂肪酸的生理功能及临床应用

多不饱和脂肪酸#特别是 )LB M&0S?>%T0>*

QJ>&#是人体所有细胞细胞膜的重要组成成分)

M&0S?>还是大脑灰质及视网膜的重要组成成分#

其中>>和QJ>占皮层干重的 _b#主要参与细胞

膜构成的复合脂%磷脂*卵磷脂*神经节苷脂&$视网

膜光感受器膜磷脂脂肪酸的 #\B 是 QJ>#并且多不

饱和脂肪酸或其代谢物在脂肪细胞分化的视网膜及

神经系统发育过程中调节着基因表达的转录活

性!!"

) )LB M&0S?>尤其是 QJ>#本身是组成脑细

胞和脑神经的重要物质#是脑细胞和脑神经生长发

育*保持正常运作的必需之物!#"

) 它还可以促进神

经网络的形成#改善心脑血管功能和大脑供血状况#

使大脑的自我营养体系得以完善) 因此#对于婴儿

神经系统的发育有非常重要的作用!B"

#严重缺乏则

会造成脑细胞发育迟缓和智力水平低下) 此外#多

不饱和脂肪酸%包括 )LB 和 )L_ 脂肪酸&对于生长*

繁殖等有非常重要的作用!C"

)

多不饱和脂肪酸中的 )LB 脂肪酸%T0>#QJ>&

(BED(
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现已成为公认的免疫营养素#不仅能防止营养缺乏#

而且能以特定方式刺激免疫细胞增强应答功能#维

持正常*适度的免疫反应#调控细胞因子的产生和释

放#减轻有害或过度的炎症反应#维持肠黏膜功能

等#因此在临床上有着广泛的应用) 大量临床研究

表明')LB 脂肪酸%T0>#QJ>&在肺部疾病*囊性纤

维化*类风湿性关节炎*动脉粥样硬化*冠心病*败血

症*肿瘤恶液质等临床疾病的免疫营养支持治疗中

发挥重要作用#尤其是对于重症患者#可降低创伤*

感染后患者的代谢率#改善机体的功能#从而改变其

临床结局)

近些年随着对 )LB 脂肪酸研究的不断深入#发

现其与许多先天性*遗传性*代谢性疾病以及行为紊

乱性疾病有着密切的关系) 因此#近些年 )LB 脂肪

酸被广泛应用于精神神经系统疾病中#如儿童抑郁

症!["

#情绪紊乱*双向型精神障碍!_"

#儿童多动症*

诵读障碍*运动障碍等!D"

#并显示出对疾病显著改

善作用#其中对于情绪紊乱的治疗#美国精神病协会

建议每天给予 ! G以上的T0>iQJ>作为一种追加

的治疗方法!_"

) 此外#越来越多的证据显示 T0>i

QJ>的补充是注意力缺陷多动障碍%2,,-),(+)L1-O(L

:(,'H/-32:,(;(,H1(=+31-3#>QJQ&的重要辅助治疗

手段)

DI7JWJ

>QJQ是儿童时期常见的心理行为异常) 这类

患儿的智力正常或基本正常#但学习*行为及情绪方

面存在缺陷) 本症有两大主要症状#即注意力障碍

和活动过度#还可伴有行为冲动和学习困难!E"

) 其

中注意力缺陷障碍是本症最主要的表现之一#也是

本症必须具备的症状#表现为注意力涣散#生活或学

习不分主次#听课不专心等#易受环境的干扰而分

心#患儿不能将注意力有意识地集中于某一目的及

方向#而对无关刺激却给予较多关注并频繁转移注

意力) 活动过度为另一常见的主要症状#常在学龄

前期或学龄早期被发现) 在幼儿园或学校中不能自

控#坐立不稳#无目的活动过多) 行为常显得冲动*

唐突*冒失*过分恶作剧等) 其他症状如冲动性情

绪*学习障碍*行为异常及心理障碍等)

本病的发病机制尚未明确#一般认为与遗传因

素*生物因素*心理因素*环境因素及家庭*社会问题

等多种因素有关!""

) 本病缺乏特异性实验室诊断

指标#主要根据病史*临床特征和追踪观察) 诊断主

要依据美国精神病协会-精神障碍诊断和统计手

册.第 C 版%Q8<L

(

!""! 年标准&

!!$"

) 由于本病诊

断标准和研究方法不同#各国报道的患病率差异较

大#国内发病率为 !6Bb j!B6Cb

!!!"

) 据估计全世

界混合的平均患病率约为 [6Bb

!!#"

#但随研究方法

及地域的不同差异较大)

OI7JWJ患儿的多不饱和脂肪酸水平

除了行为问题#>QJQ患儿还显示有许多的伴

随症状) 有报道显示#>QJQ患儿的许多伴随症状

与必需脂肪酸缺乏的症状相似#这些症状包括'过度

口渴*小便频数增多*皮肤干燥*毛发干燥*头屑增

多*脆甲症和\或过度的毛囊角质化等) 以上这些症

状在 >QJQ儿童中发生的频率是比较高的#此外#

这些症状和\或血液中必需脂肪酸的异常还被报道

出现在学习障碍或精神疾病患者中!!B"

) 因此有人

推测必需脂肪酸的缺乏可能与 >QJQ一些症状存

在相关性#较早期的报道显示大约 C$b具有 >QJQ

症状的儿童表现有必需脂肪酸的缺乏症状#同时血

浆磷脂中的>>和 QJ>比例显著低于无必需脂肪

酸缺乏症状的 >QJQ患儿以及正常儿童!!C#!["

) 进

一步的研究显示#血浆总 )LB 低的 >QJQ患儿其

&+))-3=量表评估发现有更多的行为问题和脾气暴

躁的问题) 此外#总 )LB 低的患儿有更多的学习和

健康问题#而总 )L_ 低的患儿并未发现类似的情况)

之后的研究也发现 >QJQ患儿红细胞膜的磷脂中

>>和QJ>的比例显著低于正常对照组!!_"

) 但是

并没有直接的证据显示这些患儿存在原发的必需脂

肪酸缺乏或饮食中多不饱和脂肪酸的摄入显著低于

对照组儿童!!B#!_#!D"

) 目前的研究还无法解释这一现

象#有人推测血浆和红细胞膜磷脂中脂肪酸比例的

改变可能与潜在的代谢不全相关!!B"

#但还需更进一

步的研究)

RI多不饱和脂肪酸对于7JWJ治疗效果的

随机对照研究

9(:'231=+)等!!E"将 C! 名 E j!# 岁患有 >QJQ

的儿童随机分配到多不饱和脂肪酸组和对照组#实

验前两组的 >QJQ相关的行为和学习问题评分差

异无显著性#!# 周以后#多不饱和脂肪酸组患儿的

行为问题以及学习障碍等相关症状的评定量表评分

相对于对照组显著降低) 之后的研究同样显示多不

饱和脂肪酸的补充可以改善 >QJQ患儿的相关症

状!!##!""

)

(CED(



第 !! 卷第 " 期
#$$" 年 " 月

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%

中国当代儿科杂志
&'() *&+),-./ 0-1(2,3

4+56!! 7+6"

8-/6#$$"

最近澳大利亚的一项随机安慰剂双盲对照试验

研究!#$"补充 W.-G2LB 脂肪酸%QJ>#T0>&能否对

>QJQ典型症状起改善作用#参与者是 !B# 名 D j

!# 岁澳大利亚儿童#他们的>QJQ测试分数高出平

均人群 # 个标准差) 因为营养素间会有协同作用#

故而增加了同时补充微量元素组的研究#试验分为

W.-G2LB 脂肪酸 %QJ>#T0>&组#W.-G2LB 脂肪酸

%QJ>#T0>& i微量元素组和安慰剂组) 试验显示'

给予>QJQ患儿补充 W.-G2LB 脂肪酸%QJ>*T0>&

可以改善注意力不集中*过度兴奋*易冲动的>QJQ

相关症状#并提示连续补充 B$ 周以上能进一步改善

这种症状) 最新的一项随机对照试验研究显示'试

验组的>QJQ患儿通过 _ 个月多不饱和脂肪酸%)L

B\)L_ 脂肪酸&的补充#其临床综合印象量表的评分

同对照组相比得到显著的改善!#!"

)

但并不是所有的随机对照试验都显示出阳性的

结果!####B"

) 其中#4+(G,等!##"将 _B 例有效药物治疗

基础上的 >QJQ患儿随机分成两组#一组给予

QJ>#另一组为安慰剂对照组#双盲法治疗 !_ 周以

后#虽然发现QJ>组的血浆磷脂QJ>含量比安慰剂

组有显著提高#但对于>QJQ的症状无改善作用)

通过对以上的随机对照干预试验的总结可以发

现#目前#多不饱和脂肪酸的补充是否能确切地改善

>QJQ患儿的相关症状尚存在争议#还需要大量的

临床随机对照试验去证实)
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