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探讨创伤后多器官功能障碍综合征"
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$患者外周血髓源抑制细胞"

!UP19

$的表达在诊断
!\UP

疾病严

重程度和预后判断中的临床意义&方法
!

分别采集
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例
!\UP

患者%

65

例非
!\UP

患者和
+6

例健康志愿者外周血!以
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g作为
!UP19

的标志!采用流式细胞术检测
!UP19

细胞的表达#以
!\UP

评分评估疾病严重程度#采用酶联免疫

吸附法"

MWTP(

$测定血清白细胞介素
#)/

"

TW#)/

$和肿瘤坏死因子
#

*

"

0'b#

*

$水平!并分析患者
!UP19

的表达与疾病严重程度评

分和
TW#)/

和
0'b#

*

水平的相关性&结果
!
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患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达为"
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明显高于非

!\UP

组的"

2,.*4/,+6
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患者死亡组"
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较存活组"
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明显升高"
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!\UP

患者血清
TW#)/

%

0'b#

*

水平较非
!\UP

组和健康对照组明显增高"

!

#
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!\UP

患

者中死亡组血清
TW#)/

%

0'b#
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水平较存活组明显升高"
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#
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$#相关分析显示!
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患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞

表达率与
0'b#

*

水平和
!\UP

评分成正相关"

C

分别为
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%

/,+56$

!

!

#
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$&结论
!

外周血
!UP19

水平变化可能与疾

病的严重程度和预后相关&

关键词"创伤后#
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创伤是临床常见的危重症之一#特别是免疫"炎性反应的

失控#促炎细胞因子的大量释放和抗炎反应过度强烈均可导致

多器官功能障碍综合征$

!\UP

&

'

)#+

(

)创伤后机体在出现全身

炎症反应综合征$

PT&P

&的同时#常伴随免疫功能障碍#主要表

现为
0

淋巴细胞功能抑制#这是创伤患者发生继发感染和脓

毒症的重要原因 '

-

(

)髓源抑制细胞$

!UP19

&是一群具有共同

特性的高度异质性细胞的总称#包括未成熟粒细胞*巨噬细胞*

树突状细胞和髓系祖细胞等)其共同特性为缺乏成熟髓系细

胞标志#具有抑制
0

淋巴细胞的功能'

.

(

)

!UP19

是免疫系统

重要的调节性细胞#在维持机体免疫系统平衡中起重要作用#

它的变化和功能异常与肿瘤免疫逃逸和自身免疫性疾病的发

生密切相关'

2#6

(

)脓毒症动物模型外周血*骨髓和脾脏中
!U#

P19

数量明显增加#是脓毒症发生时
0

细胞功能障碍和免疫抑

制的关键性机制'

5#$

(

#创伤后
!\UP

患者外周血中其水平的变

化及临床意义鲜见报道)为此本研究对创伤后
!\UP

患者外

周血
!UP19

$

1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞&的表达进行了检测#

并对
!UP19

的表达与细胞因子水平*创伤严重程度评分及患

者预后的关系进行了分析#旨在进一步揭示
!UP19

在创伤后

!\UP

免疫抑制功能中的作用)

C

!

资料与方法

C,C

!

一般资料
!

选取
*/)-

年
*

月至
*/)-

年
)/

月郑州大学

第五附属医院重症医学科收治并诊断为
!\UP

的
22

例患者

作为
!\UP

组#诊断符合
)$$.

年全国危重病急救医学学术会

议制订的
!\UP

病情分期的诊断标准和严重程度评分标

+

+6-*

+

国际检验医学杂志
*/).

年
$

月第
+2

卷第
)6

期
!

T:<VWEG!@>

!

P@

B

<@%G@C*/).

!

X;F,+2

!

';,)6



准'

)/

(及
PT&P

和脓毒症诊断符合美国胸科医师协会"危重病医

学会$

(11"

"

P11!

&制定的标准'

))

(

#剔除合并肿瘤*自身免疫

性疾病等疾病的患者)其中男
+.

例*女
+)

例#年龄
)$

!

26

岁#平均$

-)4)*

&岁)原发疾病包括胸部创伤
*/

例#腹部实质

脏器损伤
)5

例#腹部空肠脏器损伤
*/

例#骨关节损伤
5

例)

选取同期于本院住院的非
!\UP

患者
65

例$非
!\UP

组&#其

中男
--

例*女
+-

例#年龄
)5

!

25

岁#平均$

-*4)+

&岁)另外

选取#

+6

例同期于本院进行健康体检者作为健康对照组#其中

男
*)

例*女
)2

例#年龄
*/

!

2$

岁#平均$

-*4)+

&岁#均无近期

感染*自身免疫性疾病等)各组间在年龄*性别构成方面进行

比较#差异均无统计学意义$

!

&

/,/.

&#具有可比性)按照医

院伦理委员会要求#所有参与研究者签署知情同意书)

!\UP

病例随访至出院或死亡#以死亡或存活判定预后#最终死亡
)5

例#生存
**

例)

C,D

!

仪器与试剂
!

主要检测仪器为美国
RU

公司的
b(1P

1E:<;

流式细胞仪)试剂!人
1U))G#bT01

抗体*

1U)-#"M

抗

体*

1U++#H

?

.

抗体以及上述抗体相应的同型对照抗体均购自

美国
RU

公司%白细胞介素
#)/

$

TW#)/

&和肿瘤坏死因子
#

*

$

0'b#

*

&检测试剂盒分别为法国
U8EHF;:@

公司#郑州豫兴生物

技术有限公司产品)

C,E

!

方法
!

!\UP

患者在入院后
*-K

内进行
!\UP

评分)

!\UP

组于确诊当日#非
!\UP

组于留院观察第
)

日抽取外

周静脉血
2%W

#平均分为
*

份)

+%WMU0(

抗凝血参照文献

'

-

(用于
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g 检测%另
+ %W

非抗凝血以

+///C

"

%8:

#离心
)/%8:

后分离提取血清标本#置于
N6/O

超低温冰箱保存待测#血清用于
TW#)/

和
0'b#

*

浓度的测定)

采用流式细胞术检测外周血
!UP19

表达#流式细胞术参照文

献'

)*

(的方法进行)采集患者外周血$

MU0(

抗凝&后混匀#取

)//

%

W

全血#加入
1U))G#bT01

抗体*

1U)-#"M

抗体*

1U++#

1

?

.

抗体各
*

%

W

#冰上避光孵育
+/%8:

#

"RP

洗涤#红细胞裂

解液裂解*洗涤*固定*重悬后#用流式细胞仪进行检测#

RU#

b(1PU8IE

软件分析数据)

MWTP(

检测外周血细胞因子水平#

按照试剂盒说明书进行#检测血清
TW#)/

和
0'b#

*

水平)

C,J

!

统计学处理
!

采用
P"PP)+,/

统计软件进行处理#计量

资料以
'4<

表示#两独立样本的比较#服从正态分布者用
4

或

校正
4

$

4i

&检验#不服从正态分布者用
Z8FH;A;:

秩和检验)外

周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达率与疾病严重程度评分*

血清
TW#)/

*

0'b#

*

水平的相关性分析采用
"@EC9;:

相关分析)

预后及影响因素分析采用
W;

J

89<8H

回归分析)

!

#

/,/.

为差

异有统计学意义)

D

!

结
!!

果

D,C

!

!\UP

患者血清
TW#)/

和
0'b#

*

水平变化
!

!\UP

组

患者血清
TW#)/

'$

..,2.45,26

&

BJ

"

%W

(*

0'b#

*

'$

2/,*+4

+-,)-

&

:

J

"

W

(水平与非
!\UP

组
TW#)/

'$

-),)*42,5$

&

BJ

"

%W

(*

0'b#

*

'$

*5,624*),.+

&

:

J

"

%W

(水平比较及与健康对照

组
TW#)/

'$

+/,/-4.,6*

&

BJ

"

%W

(*

0'b#

*

'$

*/,564)/,2-

&

:

J

"

%W

(水平比较#差异均有统计学意义$

!

#

/,/.

&%

!\UP

组死

亡患者血清
TW#)/

'$

65,2/*+4).,6-

&

BJ

"

%W

(和
0'b#

*

'$

5$,6*4+5,$)

&

:

J

"

W

(水平高于存活组患者
TW#)/

'$

-/,-.4

5,-)

&

BJ

"

%W

(和
0'b#

*

'$

2+,2-4*-,*+

&

:

J

"

W

(水平#差异均

有统计学意义$

!

#

/,/.

&)

D,D

!

!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞的表达
!

!\UP

组患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达百分率

为$

)),524*,)5

&

3

#与非
!\UP

组的$

2,.*4/,+6

&

3

和健康

对照组的$

),)54/,**

&

3

比较#差异均有统计学意义$

!

#

/,/.

&%

!\UP

组死亡患者
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达百

分率为$

).,224),25

&

3

#高于存活组患者的$

$,-54),.2

&

3

#

两者比较差异有统计学意义$

!

#

/,/.

&)

D,E

!

!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达与疾

病严重程度评分*血清
TW#)/

*

0'b#

*

水平的相关性
!

!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达百分率与
0'b#

*

水平和
!\UP

评分成正相关性$

3

分别为
/,+-*2

*

/,+56$

#

!

#

/,/.

&#与
TW#)/

水平无相关性$

!

&

/,/.

&)

D,H

!

!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达与衰

竭器官个数关系
!

以
!\UP

患者的衰竭器官个数进行分组

$分为
$

*

&

*

+

组&#各组外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表

达百分率均随衰竭器官个数增加而升高#各组间比较差异均有

统计学意义$

!

#

/,/.

&#见表
)

)

表
)

!!

不同衰竭器官数患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g

!!!!!

细胞表达率

组别 衰竭器官数$

+

& 例数$

+

& 细胞表达率$

3

#

'4<

&

$

组
* )2 $,/24+,)*

&

组
+ )- )*,2+4*,*)

+

组
- 2 ).,*.4*,)/

D,I

!

外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达与
!\UP

预后的

关系
!

采用
W;

J

89<8H

回归分析判断外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达与
!\UP

患者预后的关系#结果显示
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达的相对比值比$

\&

&为
/,65

#

$.3

可

信区间$

1T

&为
/,6*

!

/,$)

#

!o/,/-

)

D,J

!

影响
!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达

的因素
!

对影响
!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细

胞表达因素的
W;

J

89<8H

回归分析显示#严重创伤*严重感染和

器官衰竭个数均是影响患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细

胞表达的因素#见表
*

)

表
*

!!

影响
!\UP

患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g

!!!!!!

细胞表达的因素分析

影响因素
ZEF> UQ $.37O !

严重创伤
.,6*- /,52* /,6)$

!

/,$)- /,/*2

严重感染
5,)-. /,$/2 /,6*+

!

/,$2. /,//*

器官衰竭个数
$,26$ /,$-5 /,6+2

!

/,$5$ /,//)

E

!

讨
!!

论

创伤*

PT&P

*

!\UP

*多器官功能衰竭$

!\b

&*死亡作为创

伤并发症的演变过程已达成共识'

)+

(

)创伤后并发症如感染*

(&UP

和
!\UP

等的发生率及病死率居高不下#主要原因是

上述并发症发展速度极快)特别是病情发展到
!\b

阶段#即

使采取最及时的治疗措施都难以遏止其发展进程'

)-

(

)因此如

能早期实施干预措施#对逆转并发症的演变和降低病死率都有

重要意义)

创伤后机体常继发
PT&P

和脓毒症#出现免疫功能紊乱#

表现为包括抗原呈递细胞$

("1

&和
0

细胞等多种免疫细胞功

能障碍#辅助性
0

细胞$

0K

&向
0K*

方向分化等'

).

(

)

!UP19

是机体免疫系统重要的调节性细胞#在维持机体免疫系统平衡

中起重要作用'

.

(

)有文献报道#人类
!UP19

表型各不相同#

但迄今为止报道最多的
!UP19

表型为
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)为此#笔者采用
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g 作为

!UP19

的标志#检测
!\UP

患者外周血
!UP19

的变化)本

研究显示#

!\UP

组
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g 细胞表达高于非

!\UP

组和健康对照组$

!

#

/,/.

&#

!\UP

死亡组患者外周血

1U)-

N

1U))G

g

1U++

g 表达高于
!\UP

生存组患者$

!

#

/,/.

&)经 相 关 分 析#

!\UP

评 分 与
!\UP

患 者 外 周 血

1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达成正相关性$

!

#

/,/.

&#表明

创伤后并发
!\UP

的患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞

表达明显增高#提示它们在创伤后免疫功能障碍中起重要

作用)

0'b#

*

是各种细胞因子和炎性介质失控性释放前产生的

关键性细胞因子#被认为是细胞因子爆发中心#能促进多种因

子的释放'

)2

(

)

TW#)/

是由多种细胞$主要以
0

淋巴细胞&产生

的炎症抑制因子#其作用是抑制炎症反应)

TW#)/

可以通过抑

制单核巨噬细胞的抗原递呈*细胞活化及继发的细胞免疫应

答#抑制单核细胞本身的黏附作用及其介导的黏附反应#抑制

活化的单核细胞分泌
TW#)

*

TW#2

*

0'b#

*

等炎症促进因子#发挥

其抑制炎症反应的作用'
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(

)本研究显示#

!\UP

组血清
0'b#

*

*

TW#)/

浓度明显高于非
!\UP

组和健康对照组#

!\UP

死亡

组患者血清
0'b#

*

*

TW#)/

浓度高于
!\UP

生存组患者$

!

#

/,/.

&)经相关分析#

0'b#

*

与
!\UP

等疾病严重度评分值成

正相关#提示血清
0'b#

*

*

TW#)/

水平可反映
!\UP

患者的病

情严重程度和预后)

W;

J

89<8H

回归分析显示#严重创伤*严重

感染和器官衰竭个数均是影响患者外周血
1U)-

N

1U))G

g

1U++

g细胞表达的危险因素)

综上所述#创伤后并发
!\UP

可导致外周血
!UP19

*

TW#

)/

*

0'b#

*

水平发生变化#其变化与
!\UP

病情发展和患者预

后密切相关#因此动态监测它们的变化对
!\UP

的发生*发展

及病情转归具有一定预警作用)临床在早期据此适度地应用

相关抑制剂#阻止炎症介质的大量表达和释放#对于防止

!\UP

的发生是一种新的治疗途径)
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