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摘要：目的　探讨米胚粉饮食干预对Ⅱ型糖尿病模型ＳＤ雄性大鼠的影响，为防治Ⅱ型糖尿病的相关并发症提供科学依
据。方法　１０２只ＳＤ雄性大鼠随机分为Ⅱ型糖尿病模型组和正常对照组，前者给予高脂高糖饲料和小剂量ＳＴＺ后，再
随机分为模型组、阳性对照组及米胚粉低、中、高剂量组，分别给予普通饲料、普通饲料＋５００ｍｇ／ｋｇ二甲双胍溶液灌胃、

２．５％、１０％、４０％米胚粉饲料，正常对照组给予普通饲料。饮食干预４周后，计算各组大鼠死亡率，并检测血清及肝脏抗
氧化指标（ＳＯＤ、ＭＤＡ、ＧＳＨ－ＰＸ）和血脂指标（ＴＧ、ＣＨＯ、ＬＤＬ－Ｃ）。结果　高剂量组无死亡发生，高剂量组与模型组相比
较，血清与肝脏中ＳＯＤ显著增加［分别为（４４．８１±６．１７）、（１５０．３６±２４．１１）Ｕ／ｍｌ］（Ｐ＜０．０５），ＭＤＡ显著降低［分别为
（７．５３±１．８４）、（７．０７±１．１３）Ｕ／ｍｌ］（Ｐ＜０．０５），且血清ＣＨＯ与ＬＤＬ－Ｃ明显降低［分别为（２．５７±０．４１）、（１．０４±０．４７）

ｍｍｏｌ／Ｌ］（Ｐ＜０．０５）。结论　米胚粉对Ⅱ型糖尿病大鼠具有降血脂、改善氧化损伤、降低死亡率的作用。
关键词：米胚粉；Ⅱ型糖尿病；高膳食纤维；锌
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　　糖尿病是目前最常见的慢性非传染性疾病之一，
中华医学会糖尿病学会估计，我国现有糖尿病患者
９　２４０万例［１］，世界糖尿病患者总人数预计到２０３０年
将达到４．３９亿［２］，糖尿病已严重危害到人类的健康与
发展，它的治疗与预防刻不容缓。最新的《美国膳食指
南的科学报告》指出大量摄入糖和精制碳水化合物对
健康有害，但全谷物等碳水化合物却对健康有益［３］。

中国居民日常主食主要是大米，然而近年来，大米加工
越来越精细化。白米有诱发糖尿病的风险，中国人风
险高达５５％［４］。有资料显示中国人群大米摄入引起
的血糖反应比欧裔人群高６０％［５］，对谷物利用的研究
成为热点。米胚粉是稻米精加工过程中的副产物，属
于全谷物的一种，具有很高的营养价值，但目前未见其
对糖尿病病情的影响研究。充分利用米胚粉可减少中
国居民日常饮食中白米的摄入量，进而可能降低糖尿
病风险［６］。我们利用高脂高糖饮食加小剂量链脲佐菌
素（Ｓｔｒｅｐｔｏｚｏｃｉｎ，ＳＴＺ）诱发ＳＤ雄性大鼠发生Ⅱ型糖
尿病，通过米胚粉进行饮食干预，旨在研究米胚粉是否
能起到调节Ⅱ型糖尿病血脂与氧化损伤的作用，从而
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降低Ⅱ型糖尿病的相关并发症，改善糖尿病患者的生
存质量。

１　材料与方法
１．１　材料
１．１．１　实验动物　１００只清洁级雄性ＳＤ大鼠（７０±
２０）ｇ及普通饲料购自福建医科大学动物实验中心。
高脂高糖饲料及米胚粉饲料于吴氏实验动物代加工
（高糖高脂饲料：基础饲料 ６５％，蔗糖 ２０％，猪油
１０％，蛋黄粉２．５％，胆固醇２．５％；米胚粉饲料：低、
中、高剂量组分别由含有２．５％、１０％、４０％米胚粉及
相应含量的基础饲料制成）。

１．１．２　主要试剂与仪器　柠檬酸盐缓冲液配制：柠檬
酸２．１ｇ加入蒸馏水１００ｍｌ配成Ａ液；柠檬酸钠２．９４
ｇ加入蒸馏水１００ｍｌ配成Ｂ液，将Ａ、Ｂ液按１∶１．３２
的比例混合，ｐＨ 试纸测定ｐＨ 值，调节至ｐＨ４．２～
４．５。ＳＴＺ溶液配制：用柠檬酸缓冲液以１％的浓度溶
解ＳＴＺ，按需要的量配制ＳＴＺ溶液，ＳＴＺ易失活，配制
完成后需干燥避光，在３０分钟内注射完毕。二甲双胍
溶液配制：用研钵将二甲双胍片剂研磨成粉末状，用生
理盐水配制成５００ｍｇ／ｋｇ，现用现配。

链脲佐菌素（ＳＴＺ）（Ｓｉｇｍａ公司）、盐酸二甲双胍
（Ｍｅｔｆｏｒｍｉｎ　Ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ）（北京京丰制药有限公
司）。超氧化物歧化酶（ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ　ｄｉｓｍｕｔａｓｅ，ＳＯＤ）
测定试剂盒、谷胱甘肽过氧化物酶（ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ　ｐｅｒｏｘ－
ｉｄａｓｅ，ＧＳＨ－ＰＸ）测定试剂盒、丙二醛（ｍａｌｏｎｄｉａｌｄｅ－
ｈｙｄｅ，ＭＤＡ）测定试剂盒及甘油三酯（ｔｒｉｇｌｙｃｅｒｉｄｅ，

ＴＧ）测定试剂盒、总胆固醇（ＣＨＯ）测定试剂盒、低密
度脂蛋白（ＬＤＬ）测定试剂盒（南京建成生物工程研究
所）。米胚粉由福建省泉州市泉珍农产品专业合作社
提供（营养成分已委托福建省产品质量研究院检测）。

ＶＩＳ－７２２０Ｎ分光光度计、ＤＫ－Ｓ２６型电热恒温水浴锅、
飞鸽牌 ＴＤＬ－５－Ａ 型低速台式离心机、ＨＣ．ＴＰ１２Ｂ．５
架盘药物天平、分析天平及三诺安稳血糖仪及试纸。

１．２　方法
１．２．１　Ⅱ型糖尿病模型建立　将１０２只雄性ＳＤ大
鼠按体重随机分２组分１０笼饲养，普通饲料适应性喂
养３ｄ，再随机抽取１笼１１只为正常对照组，其余９１
只为高脂高糖模型组（Ⅱ型糖尿病模型组）。正常对照
组以普通饲料喂养，高脂高糖模型组以高脂高糖饲料
喂养。高脂高糖模型组喂养５周后，禁食不禁水１６ｈ，
腹腔注射单次小剂量ＳＴＺ　３５ｍｇ／ｋｇ，同时正常对照组
腹腔注射等体积生理盐水，７２ｈ后监测空腹血糖
（ＦＢＧ），ＦＢＧ≥１１．１ｍｍｏｌ／Ｌ作为造模成功指标。

１．２．２　动物分组　将造模成功的５５只ＳＤ大鼠按血
糖随机分组，分为模型组、阳性对照组及米胚粉干预
高、中、低剂量组５个组，每组１１只。其中，正常对照

组、模型组及阳性对照组予普通饲料，米胚粉干预组分
别予２．５％、１０％、４０％米胚粉饲料，另外，阳性对照组
每日晚予以５００ｍｇ／ｋｇ二甲双胍溶液灌胃处理。饮
食干预４周，密切观察各组大鼠的一般状态，包括体
重、饮水量、饮食量、尿量及精神状态，每隔３ｄ监测１
次体重，１周监测１次ＦＢＧ。饮食干预４周后，隔夜禁
食不禁水１２ｈ，称量空腹体重，断尾取血，血糖仪测量
ＦＢＧ。
１．２．３　检测指标　眼眶静脉丛取血，将血液置于１０
ｍｌ离心管中，静置４ｈ，３　０００ｒ／ｍｉｎ　１０ｍｉｎ分离血清
备用；取部分肝组织制成１０％肝匀浆备用，使用ＳＯＤ
测定试剂盒、ＧＳＨ－ＰＸ测定试剂盒及 ＭＤＡ测定试剂
盒分别测定血清、肝匀浆的ＳＯＤ、ＧＳＨ－ＰＸ、ＭＤＡ；使
用ＴＧ测定试剂盒、ＣＨＯ测定试剂盒、ＬＤＬ测定试剂
盒测定血脂。
１．２．４　统计学处理　计量资料以珚ｘ±ｓ表示，应用
ＳＰＳＳ　１９．０软件处理各组数据，组间数据的两两比较
采用ｑ检验，率的比较采用χ

２ 检验。

２　结果
２．１　米胚粉功效成分检测　米胚粉的功效成分委托
福建省产品质量研究院检测，胚粉的功效成分与大米
相比较，米胚粉中蕴含丰富的蛋白质、膳食纤维、多种
维生素，且含较多的微量元素如钙、铁、锌、硒、镁等。
见表１。

表１　米胚粉与大米功效成分检测

功效成分　　　 大米 米胚粉

水分（ｇ／１００ｇ） １３．７０　 ７．４４
灰分（ｇ／１００ｇ） ０．６０　 ７．７０
蛋白质（ｇ／１００ｇ） ７．７０　 １４．２０
脂肪（ｇ／１００ｇ） ０．６０　 ２０．８０
铜（ｍｇ／１００ｇ） ０．１９　 ０．８４
锌（ｍｇ／１００ｇ） １．４５　 ６．０１
维生素Ｅ（ｍｇ／１００ｇ） １．０１　 ４．０２
维生素Ｂ１（ｍｇ／１００ｇ） ０．１６　 ０．２７
维生素Ｂ２（ｍｇ／１００ｇ） ０．０８　 ０．０９
磷（ｍｇ／１００ｇ） １．２１×１０２　 １．７×１０３

烟酸（ｍｇ／１００ｇ） １．３０　 ２．３０
铁（ｍｇ／１００ｇ） １．１０　 ８．３０
镁（ｍｇ／１００ｇ） ３４．００　 ８．１×１０２

锰（ｍｇ／１００ｇ） １．３６　 １９．００
钾（ｍｇ／１００ｇ） ９７．００　 １．５１×１０３

钙（ｍｇ／１００ｇ） １１．００　 ７５．００
硒（μｇ／１００ｇ） ２．５０　 １０．００
膳食纤维（ｇ／１００ｇ） ０．６２　 ２０．３８
肌醇（ｍｇ／１００ｇ） － ３０．３２

２．２　米胚粉对体重和死亡率的影响　正常对照组大
鼠状态良好，皮毛有光泽，形体匀称，进食饮水正常，体
重增长稳定；Ⅱ型糖尿病模型组大鼠在诱导建立高脂
高糖模型的５周内体重快速增长，腹部略胖，逐渐出现
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嗜睡少动，饮食饮水增加的情况，腹腔单次小剂量注射
ＳＴＺ后，出现明显的“三多一少”症状，精神略萎靡，反
应略迟钝，皮毛缺乏光泽，其中阳性对照组及高剂量组
的类似情况程度较轻。从表２可看出，饮食干预前后，
糖尿病模型各组大鼠体重与正常对照组的体重差异无
统计学意义（ｑ＝１．２６、１．１９、１．５２、１．１７、０．９３，Ｐ ＞
０．０５）。

此次实验雄性ＳＤ大鼠建模成功５５只，饮食干预
结束后模型组死亡５只，阳性对照组死亡６只，低剂量
组死亡４只，中剂量组死亡５只，此外，正常对照组和
高剂量组状态良好，未出现死亡，经χ

２ 检验高剂量组
与模型组死亡率差异有统计学意义（χ

２ ＝６．４７，Ｐ＜
０．０５），模型组与正常对照组死亡率差异有统计学意义
（χ

２ ＝６．４７，Ｐ＜０．０５）。见表２。

表２　米胚粉干预对大鼠体重的影响（珔ｘ±ｓ）

组别 干预前（ｇ） 干预后（ｇ）

正常对照组 ３７２．３３±２６．７４　 ４４２．７２±７１．０６
模型组 ３４８．８３±３６．０８　 ４０６．１７±６０．５７
阳性对照组 ３４１．２７±５７．７３　 ４０６．００±５５．４６
低剂量组 ３３９．７３±３９．５０　 ３８４．１４±５２．５６
中剂量组 ３４９．４０±３０．８０　 ４０８．８３±５０．７８
高剂量组 ３４１．４４±２２．６８　 ４２０．０９±４５．３７

２．３　米胚粉对体内抗氧化水平的影响　模型组与正
常对照组相比较，血清与肝ＳＯＤ均明显降低（ｑ＝
３．１０、３．３１，Ｐ＜０．０１），而 ＭＤＡ明显增高（ｑ＝２．４３、
３．３６，Ｐ＜０．０５、０．０１），血清ＧＳＨ－ＰＸ变化无统计学
意义（ｑ＝１．１８，Ｐ＞０．０５）。米胚粉高中低剂量组与
模型组比较，发现各剂量组ＳＯＤ均有不同程度升高，
其中以高剂量组最为明显（ｑ ＝２．２６、２．３１，Ｐ ＜
０．０５），而 ＭＤＡ均有不同程度下降，其中以高剂量组
最为明显（ｑ＝２．６７、２．４４，Ｐ＜０．０５）。见表３、４。

表３　米胚粉干预对大鼠血清抗氧化
水平的影响（珔ｘ±ｓ，Ｕ／ｍｌ）

组别 ＳＯＤ　 ＭＤＡ　 ＧＳＨ－ＰＸ

正常对照组 ４７．６７±４．０５　 ７．８１±１．２３　 １１３．０５±３３．６６
模型组 ３６．５６±８．５９　 １１．３０±４．６５　 １２９．１１±３１．７８
阳性对照组 ４４．０２±９．４０　 ８．６２±１．９１　 １２９．８２±２８．１４
低剂量组 ４２．２６±７．０９　 ８．５３±０．９８　 １０９．８７±１５．７６
中剂量组 ３９．６７±７．８１　 １０．２８±５．０１　 １３５．２３±２８．５４
高剂量组 ４４．８１±６．１７　 ７．５３±１．８４　 １１９．６３±１８．０６

２．４　米胚粉对体内血脂水平的影响　模型组与正常
对照组相比较，血清 ＣＨＯ、ＬＤＬ－Ｃ升高（ｑ＝３．２２、
３．１７，Ｐ＜０．０１），而ＴＧ无明显变化（ｑ＝０．５８，Ｐ＞
０．０５）。米胚粉高中低剂量组与模型组比较，可发现高
剂量组血清ＣＨＯ、ＬＤＬ－Ｃ明显降低（ｑ＝２．８４、３．０２，
Ｐ＜０．０１），而低、中剂量组虽有不同程度下降，但不明
显（ｑ＝１．６６、０．９１、１．７９、１．８９，Ｐ＞０．０５），提示米胚

粉可对抗ＳＴＺ所致大鼠血脂代谢紊乱，使糖尿病大鼠
血清ＣＨＯ、ＬＤＬ－Ｃ下降。见表５。

表４　米胚粉干预对大鼠肝脏抗氧化
水平的影响（珔ｘ±ｓ，Ｕ／ｍｌ）

组别 ＳＯＤ　 ＭＤＡ　 ＧＳＨ－ＰＸ

正常对照组 １６６．６９±３５．１１　 ６．２９±１．３７　 ２１．７２±３．２８
模型组 １１４．５９±２３．１３　 ８．９７±１．９０　 ２１．９８±３．５１
阳性对照组 １４２．２６±３３．２５　 ７．４５±１．３７　 ２０．４３±４．１４
低剂量组 １３３．７１±３６．８２　 ７．６１±１．５６　 ２２．９６±３．７９
中剂量组 １２１．８２±２８．５６　 ８．１０±１．５８　 ２６．７４±４．２１
高剂量组 １５０．３６±２４．１１　 ７．０７±１．１３　 ２２．６４±３．８７

表５　米胚粉干预对大鼠血脂的影响（珔ｘ±ｓ，ｍｍｏｌ／Ｌ）

组别 ＴＧ　 ＣＨＯ　 ＬＤＬ

正常对照组 １．２５±０．５４　 ２．４７±０．５５　 ０．９７±０．６２
模型组 １．３９±０．５３　 ３．３５±０．７３　 １．９２±０．５０
阳性对照组 １．２１±０．６１　 ２．９１±０．２９　 １．４４±０．６６
低剂量组 １．２１±０．３６　 ２．８６±０．６６　 １．３７±０．６４
中剂量组 １．１５±０．２６　 ３．０７±０．３９　 １．３１±０．４４
高剂量组 １．５０±０．４９　 ２．５７±０．４１　 １．０４±０．４７

２．５　米胚粉对血糖水平的影响　米胚粉干预组与模
型组相比较，血糖变化无统计学意义（ｑ＝０．２６、１．４８、

１．４５，Ｐ＞０．０５）。见表６。

表６　米胚粉干预对大鼠血糖的影响（珔ｘ±ｓ）

组别 干预前（ｇ） 干预后（ｇ）

正常对照组 ５．５５±０．９４　 ５．７４±１．１０
模型组 １４．６９±２．９２　 １０．０９±６．５８
阳性对照组 １４．５０±３．１４　 ８．６３±４．００
低剂量组 １４．８４±３．５１　 １０．８４±６．２９
中剂量组 １４．９５±３．３０　 １４．７４±７．４３
高剂量组 １４．３５±２．８０　 １３．７９±６．０３

３　讨论
实验发现，Ⅱ型糖尿病大鼠的死亡率有统计学差

异，米胚粉高剂量组大鼠无死亡，且“三多一少”的糖尿
病症状明显减轻，体重稳定增长，精神反应均较其他糖
尿病模型组好。血脂水平检测及抗氧化水平检测结果
显示：米胚粉高剂量组与模型组相比较，米胚粉可使Ⅱ
型糖尿病大鼠血清ＣＨＯ、ＬＤＬ－Ｃ显著降低；体内ＳＯＤ
显著升高，ＭＤＡ显著降低。表明米胚粉能降低糖尿
病大鼠死亡率，对糖尿病心血管以及氧化损伤等并发
症具有明显的改善作用，值得进一步推广应用。

米胚粉含有较大米更多的不饱和脂肪酸和膳食纤
维，这可能是米胚粉具有调节血脂紊乱和改善氧化损
伤作用的原因之一。某些不饱和脂肪酸可以使血中胆
固醇和甘油三酯降低，从而减少微血管疾病风险；膳食
纤维可降低血清胆固醇，调节血糖水平，促进机体组织

（下转第６４６页）
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比例且呈下降的趋势，同时碳水化合物的供能比呈下
降趋势，由６１．０９％下降到４３．０１％，至２０１１年后已低
于平衡膳食模式推荐的碳水化合物供能比为５０～
６５％［５］。很多人为了减肥基本不吃或吃少量主食。因
此，应加大合理膳食模式的宣传教育，保持我国传统膳
食以谷类食物为主的优势。

居民膳食中动物性食物提供能量的比例呈逐渐上
升趋势，三大宏量营养素中脂肪供能比始终超过《中国
食物与营养发展纲要（２０１４～２０２０年）》［６］中提出的
３０％限值，而且逐年上升，膳食结构趋向于能量密度增
高［７］。这与肉类的消费量增大密不可分［８］。膳食结构
中动物性食物和油脂的消费量增加易造成超重、肥胖
率升高［９］。沈阳市居民摄入的优质蛋白中动物性食物
来源呈逐年上升趋势，而豆类提供的优质蛋白变化不
大，２０１１年后优质蛋白质的摄入量超过《中国食物与
营养发展纲要（２０１４～２０２０年）》［６］中提出的优质蛋白
质比例占４５％以上。这些数据表明沈阳市居民生活
水平整体提高，优质蛋白质的摄入已经达到推荐标准。
但从优质蛋白的构成看，主要来源于动物性食物，由于
动物性食物摄入过量会引起一系列的慢性疾病［１０］。
因此，在保证优质蛋白总量摄入的同时，应加大豆类优
质蛋白的摄入比例，减少动物性食物消费。

居民脂肪的食物来源仍以精炼油为主，精炼油提
供脂肪的比例变化不大，动物性食物提供的脂肪比例

增加，植物性食物提供脂肪的比例下降，呈现由低脂膳
食向高脂膳食转变的趋势。因此，营养工作重点应放
在调整膳食结构，降低富含脂肪的动物性食物的消费，
及早进行合理饮食宣传和干预控制。
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修复，预防心血管疾病，起到防治糖尿病的作用［７］。而
膳食纤维还具有降低血糖的作用，但在本次实验中，降
糖效果不明显（Ｐ ＞０．０５），这可能有以下几点原因：

①Ⅱ型糖尿病大鼠模型不够稳定；②血糖仪不够稳定；

③米胚粉喂饲周期不够，需延长干预时间；④血糖值高
的大鼠已经死亡，存活大鼠血糖尚能耐受等。米胚粉
的降糖功效值得进一步研究，在降低血脂、改善氧化损
伤的同时，将血糖控制在一定范围，增加糖尿病患者的
生存质量。

米胚粉可以调节血脂紊乱和改善氧化损伤还可能
与其富含锌、硒、镁等微量元素有关，这些微量元素可
以延缓糖尿病并发症。微量元素锌具有稳定胰岛素结
构、增强胰岛素敏感性、预防血脂异常等作用；硒具有
类胰岛素样作用，抗氧化作用比维生素Ｅ更强大，可
改善氧化损伤；镁具有提高抗氧化能力、改善糖脂代谢
的作用等［８，９］。

总之，米胚粉具有很高的营养价值和开发利用价
值，可能还存在本次实验未显现出的有利作用，值得进
一步探索开发。
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