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例肺结核患者
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例健康者作为对照组(比较肺结核组与对
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据报道!细胞免疫在肺结核发病机制中发挥了重

要作用$

#

%

#人体一旦感染结核分枝杆菌!体内的巨噬

细胞与
L

淋巴细胞就会被充分激活!从而释放大量的

细胞因子与炎性递质#在巨噬细胞与
L

淋巴细胞活

化早期会形成大量的骨桥蛋白&
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#干扰素
+

(

&

=>P+

(

'在巨噬细胞活化过程中发挥了重要作用!而

白细胞介素
#'

&

=N+#'
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=>P+

(

的形成具有强烈的诱

导作用$

(

%

#超敏
?

反应蛋白&

G0+?3W

'可以有效调节

免疫反应!其在机体炎性反应中扮演了重要递质的角

色#大量研究结果显示!
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在肺结核患者体内的表达呈显著增高趋势$
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但其是否与此类患者病情严重程度相关有待研究#

本研究旨在通过检测肺结核患者体内的血清
RWP
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=N+#'

与
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水平!探析其与患者发热"痰

菌阳性及病情严重程度间的关系!以期为肺结核患者

的早期诊断寻找敏感指标#
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资料与方法
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者+存在免疫性疾病史者+有皮质类固醇激素服用史

者+肺部及其他疾病患者#另外选取同期在本院接受

健康体检的
*(

例健康成人作为本次研究的对照组!

其中男
(!

例!女
#,

例!平均&

(*%(i#"%$

'岁#本研
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粒性组"空洞性组的血清
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M

&
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'+且不同

病变程度的肺结核组间
G0+?3W

水平无显著差异性

&
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'
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讨
!!

论
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RWP

属于促炎因子之一!产生于
L

淋巴细胞与

巨噬细胞活化早期!对
LG#

所介导的机体炎性免疫反

应具有良好的诱导作用$

!

%

#人体一旦感染结核分枝

杆菌!其体内活化的巨噬细胞就在机体被感染部位迅

速聚集!同时被吞噬的所有结核分枝杆菌会被全部杀

灭!细胞免疫反应得以增强$

,

%

#

RWP

可以帮助机体免

疫反应有效去除体内的结核分枝杆菌$

'

%

!提示血清

RWP

可以在一定程度上增强机体对结核感染的防御

能力#有学者发现!血清
RWP

在肺结核患者体内呈

显著上升趋势$

)

%

!这一结果也得到了本研究结果的验

证!提示在肺结核的发生"发展过程中
RWP

介导的细

胞免疫反应发挥了重要作用#据报道!

RWP

的形成

明显早于白细胞介素
#$

&

=N+#$

'"

=>P+

(

!抗
RWP

的加

入明显减少了
=N+#$

与
=>P+

(

的形成$

#"

%

#另有研究

结果发现!在
RWP

水平呈显著上升趋势的小鼠体内!

=N+#$

与
=>P+

(

形成的能力明显衰减$

##

%

!故认为
RWP

是结核菌感染机体免疫反应过程中的重要细胞因子!

其不但可以作为肺结核早期病变情况的预测指标!还

可以在一定程度上展现肺结核患者的病变活动性情

况!临床价值不可小觑#

=N+#'

产生于具有活性的巨噬细胞!联同
=N+#$

诱导
L

淋巴细胞!从而释放大量的
=>P+

(

$

#$

%

#

=>P+

(

属于免疫调节因子!产生于自然杀伤细胞与
L

淋巴细

胞#据报道!

=N+#'

"

=>P+

(

对结核免疫反应起着关键

性作用$

#(

%

#本研究也发现!健康者体内的血清
=N+#'

与
=>P+

(

浓度均明显较肺结核者低!说明血清
=N+#'

与
=>P+

(

对肺结核的发生"发展起着一定的促进

作用#

本研究还发现肺结核合并高热者
RWP

"

=N+#'

与

)

((!

)
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=>P+

(

浓度明显高于肺结核非高热者&

M

&

"%"*

'!且

痰涂片抗酸杆菌阳性者的
RWP

"

=N+#'

与
=>P+

(

浓度

显著较阴性者高&

M

&

"%"#

'!提示活动性的肺结核患

者体内血清
RWP

"

=N+#'

与
=>P+

(

呈明显上升趋

势$

#2

%

#另外!本研究发现不同病变程度的肺结核患者

体内的血清
RWP

"

=N+#'

与
=>P+

(

水平也各不相同!

病变程度相对严重的肺结核患者&粟粒性与空洞性'

的血清
RWP

"

=N+#'

与
=>P+

(

水平显著较病变程度相

对较轻的肺结核者&浸润性与结核性胸膜炎'高!说明

病变程度严重者的结核免疫反应较激烈!释放的

RWP

"

=N+#'

与
=>P+

(

量更大$

#*

%

#

G0+?3W

对免疫应答具有一定的调节功效$

#!

%

#健

康人体内的血清
G0+?3W

水平相对低下!但机体一旦

患有冠心病或者被感染及组织受损时!体内的血清

G0+?3W

水平就会呈显著上升趋势!特别是机体感染

细菌时上升幅度更大$

#,

%

!这一结果得到了本研究的证

实!提示肺结核的发生"发展过程中既存在炎性反应

又存在组织受损情况#另外!肺结核合并高热者的

G0+?3W

水平显著较肺结核未合并高热者高&

M

&

"%"#

'!说明肺结核体温高者的炎性反应更严重#而

痰涂片抗酸杆菌阴"阳性者及不同病变程度者间的血

清
G0+?3W

水平差异均无统计学意义!表明血清
G0+

?3W

浓度的高低尚不可反映肺结核患者的病变严重

情况及其活动性情况#

总之!血清
RWP

"

=N+#'

"

=>P+

(

水平的高低均可

用于肺结核患者病变严重程度及其活动性的评估!在

病情预测及抗结核药治疗效果的监测工作中均发挥

了重要作用#但本研究尚未能明确肺结核免疫病理

机制中血清
RWP

"

=N+#'

"

=>P+

(

的具体关系!有待今

后更深入的研究加以探讨#
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