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2016年
台灣癌症
時鐘持續
快轉

台灣神經內
分泌腫瘤罹
患率也上升

5倍(2013國衛院)
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癌症病人是
營養不良的
高風險族群



治療花費增加

營養不良
壞處多多

住院天數增加

表現能力及生活品質下降致病率及死亡率增加



9Demiling RH. Eplasty. 2009;9:e9.

營養不良造成瘦肉組織流失導
致傷口癒合不良、感染及死亡
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癌症惡病質
(Cancer cachexia )

•定義：一種進行性、非自主性體重
減輕的症候群，常造成威脅生命的
營養不良。

•症狀：組織損耗、厭食、肌肉萎縮、
無力、疲勞、貧血、低白蛋白血症。
•發生率：約50％
•治療：steroids，Megace，NSAIDs，

EPA（魚油）

根據統計：20%的癌症病人是
死於營養不良而非癌症本身！



ESPEN guidelines 2016

癌症引起營
養不良要如
何治療？ 營養諮詢 口服營養補充品

靜脈營養 運動
促進食
慾藥物
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神經內分泌腫瘤的危險因子

年齡：好發40-60歲
性別：女多於男性
種族：黑色人種較多
家族史

罹患NET的原因：沒有明確原因！



(圖片來源：癌症希望基金會)
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You are what you eat





飲食與癌
症預防？



改變生活型態
及飲食模式，
可以降低癌症
相關的致病率
和死亡率！

ASPEN 2007



WHO
有30-50%的癌症是可以預防的！

酒精 熱量與體重

素食

過多脂肪

煙燻、烤及醃製食物
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癌症影響食物攝取的因素

身體因素

• 便秘

• 吸收不良

• 黏膜發炎

• 噁心/嘔吐

• 腸胃阻塞或吞嚥困難

• 口腔疼痛或口乾

• 疼痛

心理因素

• 焦慮

• 憂鬱

• 無法睡眠

• 精神苦惱

• 擔憂家人



1 營養攝取不足

2 肌肉蛋白耗損

3
系統性發炎症候群(醣類、
蛋白質、脂肪)

癌症患者
的

代謝改變
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有意義的體重變化
最近體重變化＝(CBW－UBW) ÷UBW×100

時間 有意義的體重減
輕(%)

嚴重的體重減輕
(%)

1週 1-2 ＞2

1個月 5 ＞5*

3個月 7.5 ＞7.5

6個月 10 ＞10*

癌症治療期間，體重減輕超過5%即對治療有不良影響！



癌症病人的營養需求(I)
(ESPEN guidelines 2016)
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(ESPEN guidelines 2016)

熱量：每公斤體重需要25-30大卡
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癌症病人的營養需求(II)
(ESPEN guidelines 2016)

(ESPEN guidelines 2016)

蛋白質：每天每公斤>1克，或可能需要1.5克
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癌症病人的營養需求(III)
(ESPEN guidelines 2016)

(ESPEN guidelines 2016)
微生素與礦物質與每日飲食建議量相同
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神經內分泌腫瘤如何治療

手術切除

荷爾蒙

治療

放射治療 化學治療

標靶



神經內分泌腫瘤治療副作用

•食慾不振

•噁心

•嘔吐

•白血球減少

•貧血

•腹瀉

•口腔黏膜炎
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營養照護策略
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食慾不振

•少量多餐(6~8餐)

•選擇體積小但熱量濃度高之食物

•適度活動(如散步)，以刺激食慾

•攝食不足時，考慮使用口服營養品

若食慾不佳，勿過度限制飲食！
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記得補充點心
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噁心/嘔吐

• 使用止吐藥物：改善噁心嘔吐問題。

• 避免易引起噁心的食物：如太甜的糖果、西點、太
油膩或濃烈辛香料之食物。

• 選擇清淡的食物：如吐司、蘇打絣乾、清蛋糕、蔬
菜水果等。

• 吃接近室溫或較冰冷的食物：因熱食易引起噁心感

• 少量多餐：每日6~8餐。

• 嘔吐改善可嘗試少量清流質飲食：如果汁、米湯、
無油清湯等，再吃流質食物，若能適應再轉變為軟
質或普通飲食。
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白血球減少

• 製備食物前後或進餐前須以肥皂及溫水洗淨雙手。

• 分開砧板切菜、肉，使用後須徹底清潔與消毒。

• 食物溫度：熱食維持於60度以上，冷食於4度以下。

• 解凍食物須在冰箱或微波爐中進行，並立刻烹煮。

• 剩餘食物儘速冷藏，食用前需再烹煮至滾沸或用電鍋
蒸過，並於24小時內吃完。

• 吃煮熟之食物：避免生食或烹煮不完全之食物。

• 選擇帶皮水果：去皮後立即食用。

• 喝煮沸過的水：避免生水及瓶裝水。

危險溫度4.5-6.0 ℃



貧血

•增加含蛋白質和鐵豐富的食物。

•維生素C可促進鐵在體內的吸收

•富含鐵的食物：
•肝及內臟類、瘦肉
•蛋黃、牛奶、瘦肉、貝類
•海藻類、豆類、全榖類、葡萄乾、綠葉蔬菜等



富含維他命C的水果

37

芭樂
126.2毫克

木瓜
59.5毫克

奇異果
76.3毫克

聖女蕃茄
40.6毫克

*以上標示為每100公克食物的維生素C含量

香吉士
75.7毫克

每日維生素C

建議量

100毫克



腹瀉

•注意水分及電解質的補充

•少量多餐

•避免攝取油膩、高纖維或刺激性食物(油炸、含咖
啡因食物)

•限制奶類及乳製品

•選擇纖維含量低的食物(白飯、麵條、果汁)

•初期進食適用清流飲食，補充腹瀉流失



黏膜發炎、口腔疼痛

• 選擇質地軟嫩、細碎的食物：如乳酪、布丁、香蕉、木
瓜、絞肉、豆腐、鮮魚、蒸蛋、瓜類、嫩葉、稀飯、細
麵或煮爛的麥片等。

• 避免刺激性食物：如酒精性飲料、碳酸飲料、酸味強的
果汁（如檸檬汁）、調味太重之辛香料（如辣椒粉、胡
椒粉、咖哩粉）、醃製或溫度過高食物、粗糙生硬的食
物（如炸雞、生菜沙拉）。

• 用果汁機將食物磨細打碎或攪拌成流質。

• 用吸管進食流質食物：減少碰觸傷口機會

• 進食前使用麻醉性漱口藥水：可減輕疼痛幫助攝食。

39
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管灌及口服營養補充品
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腫瘤口服營養品

•高蛋白高熱量

•含豐富的魚油EPA

•適量脂肪

•提供膳食纖維及果寡糖

•強化抗氧化維生素

•研究發現適量補充有維持體重及肌
肉質量、改善食慾降低發炎反應。

•視需要給予建議。



藥物、食物哪
一樣比較重要？

一樣重要！
43
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癌症存活者之飲食及運動指引
(2012美國癌症協會建議)

•達到並維持健康體重
• 過重或肥胖者，應限制高熱量食物及飲料

• 增加運動

•規律運動習慣
• 每周至少運動150分鐘

• 每周至少2天肌耐力訓練

•飲食富含蔬菜、水果及全穀類

44
CA CANCER J CLIN 2012;62:242-274



總結

•神經內分泌腫瘤病人是營養不良的高風險族群

•改變生活型態及飲食模式，可以降低癌症相關的
致病率和死亡率

•癌症病人治療期間需要足夠的熱量及高蛋白飲食

•針對治療副作用，建議合適營養照護策略

•治療結束仍需維持良好飲食及運動習慣
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