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摘 要: 生姜在我国广泛栽培,是老百姓日常生活中普遍使用的调味品,也是一味常用的中药,具有多种活性成分,其
中的姜辣素对许多类型的肿瘤均具有良好的抑制、杀灭作用,而且安全无不良反应,具有广阔的研发前景。
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  生姜为姜科植物姜(ZingiberofficinaleRosc.)的
新鲜根茎,在我国东部、中部、南部及西南诸省广为栽
培。生姜是老百姓日常生活中普遍使用的调味品,许
多菜肴均用生姜作为佐料,民间还常用它来解鱼蟹毒
和生半夏、生南星之毒。在我国,食用生姜已经有

3000多年的历史,春秋时期,孔子就把生姜当作养生
食物进行长期服用,如《论语·乡党》有记载:“每食不
撤姜”;《神农本草经》也记载生姜“久服去臭气,通神
明”,是一种能够长期服用的保健食品。生姜同时还是
一种使用率非常高的中药,味辛性温,具有散寒解表、
温中止呕、温肺化饮、祛痰止咳、行水解毒之功效。现
代药理研究证实,生姜具有抗氧化、抗肿瘤、强心、保护
胃黏膜、镇咳、消炎、防晕止吐等多种功效。国外的人
群流行病学调查表明,由于日常饮食中有大量酚类物
质的生姜等,东南亚地区直肠癌等多种恶性肿瘤的发
病率均低于西方国家[1]。近10年来国内国外学者对
生姜的药理作用包括抗肿瘤作用进行了较为广泛的探
究,下面就其抗肿瘤方面的作用进行综述。
1 主要化学成分

目前发现生姜有100余种化学成分,主要有姜辣
素等3类[2]:①挥发油:主要成分是单萜类物质,如α-
蒎烯、β-倍半萜类等37种成分[3]。②姜辣素:可分为
姜酚类、姜烯酚类、姜酮类、姜二酮类等,主要的辛辣成
分是6-姜烯酚、8-姜烯酚、10-姜烯酚、6-姜二酮
和6-姜酚、8-姜酚、10-姜酚等7种[4]。③二苯基庚
烷:包括环状二苯基庚烷类和线性二苯基庚烷类化合
物。
2 抗肿瘤作用

2.1 诱导肿瘤细胞凋亡 6-姜酚可以通过调控凋亡
基因的途径,使肿瘤细胞基因的异常表达得以逆转、关
闭或降低表达水平,从而达到治疗肿瘤的效果。姜酚
也能够影响细胞凋亡信号转导的途径进而诱导凋亡的
发生。国外学者发现6-姜酚通过PKCε与GSK-3β
通路来调高 NAG-1的表达,从而诱导肿瘤细胞死
亡[5]。姜酚还可以利用阻滞肿瘤细胞增殖周期的途径
来诱导凋亡。Gan等[6]在研究人结肠癌细胞 HCT116
中发现,6-姜烯酚透过下调细胞周期蛋白cyclinB、
cdc25C、cdk1和纺锤体装配蛋白cdc20、mad2和sur-
vivin的表达,造成G2/M 期周期阻滞的不可逆转,促
使细胞死亡。王庆忠[7]认为生姜醇提取物可以应用于
睾丸癌的预防和治疗,因为生姜醇提取物能够抑制

TM4细胞的增殖和诱导TM4细胞灭亡。

2.2 细胞毒性作用 实验证实姜酚浓度在微摩尔到
毫摩尔的范围内对许多种类的肿瘤细胞都有毒性作
用。在针对细胞毒性的实验中,发现姜酚对 HL-60
细胞的IC50<50μmol/L

[8]。对皮肤癌、乳腺癌细胞株
所进行的实验中,也证实了姜酚具有削弱肿瘤细胞增
殖的效果。
2.3 自我吞噬作用 国外学者[9]在研究中揭示了6
-姜烯酚可以通过抑制AKT/mTOR信号的方式,诱
使非小肺癌细胞 A549完成自我吞噬,最后导致癌肿
瘤细胞死亡。在应用3-甲基嘌呤等抑制剂进行处理
后,6-姜烯酚介导的抑制增殖作用明显减弱,说明介
导该细胞死亡的主要途径是自我吞噬作用。
2.4 抑制肿瘤形成新血管 姜酚能够抑制肿瘤形成
新的血管,控制肿瘤生长、转移[10]。在肿瘤的发生过
程中,血管内皮生长因子(vascularendothelialgrowth
factor,VEGF)的作用非常重要,在人的脐带静脉上皮
细胞的研究过程中,国外学者发现6-姜酚能够使

VEGF诱导的上皮血管细胞增殖受到抑制[11]。
2.5 抑制肿瘤转移 有研究表明[12],6-姜烯酚能够
通过调控人基质金属蛋白酶组织抑制因子1(tissuein-
hibitormetalloproteinaseprotein,TIMP-1)和基质
金属蛋白酶9(MMP-9),来激活尿激酶型纤溶酶原的
活性,进而使肿瘤肝转移受到抑制。
2.6 抑制肿瘤生长 刘辉[13]在实验研究中发现,生
姜醇提物能明显抑制肿瘤的生长,延长半数死亡时间,
给药组生命延长率达到30%~60%,高剂量组抑瘤率
为32.4%。国内有学者[14]从健康的生姜块根中分离
出内生菌,观察内生菌发酵液对Smmc-7721人肝癌
细胞存活率的影响,发现多酚含量较高的内生菌发酵
液对Smmc-7721人肝癌细胞的生长有明显抑制作
用。张亚莉等[15]利用MTT法测定脱氢姜酮和姜酮对

A549细胞的生长作用,结果表明:脱氢姜酮对 A549
细胞增殖具有一定的抑制作用,在40~300μmol/L
之间呈剂量依赖性。
3 抗肿瘤辅助作用

生姜在以下方面虽然没有直接的抗肿瘤作用,但
是能够明显改善患者的饮食和营养,增强患者的体质
和抗病能力,对于提高肿瘤患者的生存质量所起到的
辅助作用不容忽视。
3.1 提高免疫力作用 刘辉等[16]的实验结果表明,
生姜的乙醇提取物能显著提升荷瘤鼠脏器的指数和增
强巨噬细胞的吞噬率,显著提升IgM 的数量,提高T
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淋巴细胞转化的能力。生姜的乙醇提取物,能够使动
物因为肿瘤疾病而造成的特异性和非特异性免疫能力
下降得到明显改善。
3.2 健胃与抗胃溃疡作用 生姜能显著提高小鼠小
肠黏膜的消化酶、脂肪酶、二糖酶、蔗糖酶、麦芽糖酶的
活性,具有促进消化的作用。给大鼠服用姜辣素(6-
ngero1)、姜烯(Zingiberene)和姜的丙酮粗提物,能够
显著抑制乙醇、盐酸造成的胃损害。6-姜烯酚对幽门
螺旋杆菌CagA+ 具有抑制作用[17],可以预防胃癌形
成。
3.3 增强心肌收缩力 生姜能够兴奋麻醉猫的心脏
和血管运动中枢,使血管扩张,改善血液循环[18]。静
脉注射6-姜酚(1mg/kg),狗的心肌收缩力提高

30%,持续4min;静脉注射8-姜酚(1mg/kg),狗的
心肌收缩力提高50%,持续30min;静脉注射10-姜
酚(0.3mg/kg),狗的心肌收缩力增强30%[19]。
3.4 抗炎和抗氧化作用 肿瘤的生成与炎症及氧化
应激密切相关,因此,生姜的抗炎和抗氧化作用也起到
辅助抗肿瘤作用。在肿瘤的形成、分化、生长、迁移、凋
亡过程中,均有活性氧族(reactiveoxygenspecies,
ROS)的参与。而6-姜酚能够促进ROS水平的提
高,使Bax/Bcl-2的基因表达水平发生改变,上调细
胞凋亡激活因子-1和细胞色素 C 的水平,导 致

caspases的释放和凋亡的发生[20]。
3.5 抗微生物作用 10%生姜水对空气中的细菌和
培养的真菌都具有抗菌活性,生姜和适量食盐进行组
合,能够增强抗菌效果;目前公认“食盐+乙醇”“食盐

+乳酸”“食盐+醋酸”等组合具有协同抗菌的效果,各
组合中再加入生姜,则能够提高这种协同抗菌的功
效[21]。生姜乙醇提取物则能够显著地抑制和灭杀常
见的呼吸道病菌以及常见的皮肤癣菌-须癣毛癣菌、
红色毛癣菌、絮状表皮癣菌、犬小孢子菌[22]。
4 存在问题与展望

目前,从天然药物中寻找抗肿瘤成分,以这些活性
成分为母体,根据需要进行适当改造,获得高效果、低
毒性的新药,仍然是研究抗肿瘤药物的重要途径之一。
就成分而言,生姜的化学成分相当复杂,哪些成分具有
抗肿瘤作用,哪些没有,尚未有定论。目前对于生姜的
抗肿瘤作用的研究主要集中在姜辣素方面,尤其是姜
酚、姜烯酚、姜酮等成分上,这些已知的有效成分中是
单独发挥作用还是协同发挥作用,是直接抗肿瘤还是
通过增强体质来发挥抗肿瘤作用等依然不清楚,还需
要进一步研究。除了姜辣素,目前研究发现,生姜油有
抗菌、抗炎、抗过敏、抗氧化、镇痛等功效,二苯基庚烷
有良好的抗氧化活性,生姜油和二苯基庚烷虽然没有
直接抗肿瘤的报道,但是他们与姜辣素是否有协同作
用,增强姜辣素的抗肿瘤功效呢?

目前提取生姜主要成分的方法有溶剂浸提法、压
榨法、超临界二氧化碳萃取法、水汽蒸馏法等。如生姜
醇提物的主要成分是脂肪酸和姜辣素等,单萜烯类化
合物基本上没有[23],由此可见这些方法各有利弊,但
是并不能完全提取生姜的有效成分。至于生姜的研究
材料,目前多种多样,有各种溶剂提取物、生姜粉、姜油

树脂、挥发油等等;给药的途径也各不相同,因此试验
结果就没有可比性,生姜的药理特性就难以从本质上
反映出来。

综上,前人虽然对生姜进行了比较广泛的研究,但
是还不够细致深入,诸多问题仍然期待后来者加强研
究。总而言之,生姜抗肿瘤作用具有广谱性、安全性和
有效性的特点,未来极有可能研制成抗肿瘤的一个新
药来替代目前使用的高毒性、高损伤的肿瘤治疗方法。
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