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术后并发严重感染患者血清 E一选择素、IL—l0和 

sCDl4的变化及其与预后的关系 

扬 铸 ，扬国机 ．罗开元 

(1．重庆医科大学临床学院外科 重庆 400016；2．云南省第二人民医院菁井科 昆明) 

【捕 翼】日的：探讨术后并发严重感染病人血清E一选择素(E—SET)、白细胞介素一10(IL一10)和可藩性∞I·(0 ¨)的变 

化情况及其与病情璜后的关系。方法：采用ELISA于术前和术后测定37例剖伤病人和30倒健康志愿者血清E—SET等浓 

度。蛄果：术后合并感染组中：E—SET和IL一10浓度分别于术后第2、3天开始升高，相关系数r=0．964，P<0．05；sCD 与 

TNF—a浓度于术后第l天开始升高，帽关系数 r=0 896，P<O 05。姑静： cDI·和 啦一a,E—SET和IL一10分别与早期 

感染或严重感染密切相关，是反映术后并发感染病人痛情变化和蔼 

【共■调】感染；E一选撵素；白细胞介素一lO；可藩性cDl| 

【中一重书分类洼分类导l R631；R392 12 【文献标识妈】B 

可靠指标之一。 

t收稿日期】2000—12—20 

Dynamics of Ievels of E—selectin，interleukin一1O and soluble 

ODI4 i13 serum of pateints cornplicating severe infection 

NG Yong．et al 

(Department of Vascular Surgery，College of CAinieal Medidne，Ch锄鲷 Medical University) 

【Abstract】 Ob#atw：Toinvestigatethechangein levelsofE—seh~in，interleuldn一10-tU．q'lOr necrosis 

factor d，soluble∞ l4，aswell astheir relationshiptoirffectionduriugthe pathophy萄ologic proee~in postopera- 

tirepatients complicating s ereinfection．MethodstS~'1．1n'lE—seleetin，interleukin一10，soluble 4 andtUlTtOr 

necrosisfactor口levelsin 37lX~'operafivepatientswe~'e observedbyELISA onthedaybeforeoperation．and 1st， 

2nd，3rd．4th，14th and 25th days respectively afteroperation ．Results：Therewere changesofhighlevelsofE— 

seleetln，interlelIkin一10，soluble国 4 and tumor necrosis factor n in postoperative parie~ats~a#icating systemic 

irffection 1_he C01Tehti锄 o。effidentsinthe删 levelsofE—selectin andimerlenkin—lO．solubh 4 andtu— 

l'nor nec 幽 factor—a were r：0 963．P<0．05，r=0．896，P<0．05，reapectively．Coudus／m ：It is suggested 

that soluble 4andtuFllor necrosisfactor dmayplay animpol"tal'ltmle during early pro<x~ ofinfection，which 

may be closelyrelatedwiththeOCOAl'l'e~ceofinfection ．E—selectin and hatedeu．kin一10，hte eellutarfactors，phy 

importantmlesinthemechanism ofpathc~enesis andmightbe closely related to s融艘 degree of secendaryin- 

fection during late pathophysiologic process of infection ．Increased,serum amce*atration of soluble∞ “， 

rveeresisfactor d，E—selectinandinterleukln一10were窜。od pmgno~ti~markerson postoperative patients o(m卜 

plicating s inf'eefion 

【Key words]Infeetlon；E—selectin；Interleuldn一10；Soluble 4 

在感染或感染性休克的发病机制中由内毒素等 

通过直接或间接途径激活或损伤血管内皮细胞，致 

作者彳r蓦：杨 甘(J965一 )．男，云南昆嚼凡．主治区师，博士生， 

主要研究方向：血营外科 

其功能和结构发生变化而引起的病理反应过程起着 

重要的作用。本研究通过观察术后并发严重感染患 

者血中E—sLT、rL一10、sCDl4及TNF—a的水平 

变化过程，分析它们的作用机制、与病理变化的关系 

及其幅床意义。 
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1 材料和方法 

1．1 临床责抖 

37倒以腹部外伤为主舶府人，男27饲，女 10倒，年癸 

16~65岁，平均38．8岁，出血量在 lO00～3000ml，均伴有不 

同程度的休克或感染表现 失血性休克组：脾破裂或／和肝 

破裂、野系膜动脉破裂者 I8啻甘，lss≥18；术后并发感染组： 

高空坠落伤、刀刺伤、钢管贯通伤等多脏器伤 l9倒，ISS--~ 

2o，感染均在术后第4哭后开始出瑰，并伴有 1琥 1十以上 

重要脏器功能摩碍，其中死亡3倒。择期手术组：30倒，均 

为可复性囊腮辫疝 对照组：30倒，均为健康志愿者，男 22 

倒，女8倒，平均年龄33．4岁 

1 2 试剂和方 法 

E—SI．T(诸国产)、IL一10、 D1．和 TNF一口ELTSA试 

荆均由深圳晶美生物工程有限公司提供。操作按说明书进 

行。 

术后并发感染组挟 血性体克组、择期手术组病人及正 

常对照组健康志愿者均于术前、术后第 l、2、3、4、14及25天 

(25天时包括出院前和继续住院治疗的病人)抽取静脉血离 

心后取血清保存于一20℃冰箱中待测。 

1 3 统计学赴理 

数据均以；± 表示，采用 f检验，方差不等时用 q检 

验、两两比较及线性相差分折，取 P<0．05为差异有显著 

性。 

2 簟 ’亲 

2．1 血清 E—SLtT水平的变化情况 对照组中E 

～ SLT水平保持稳定，其均值为 43．98±12．34；择 

期手术组中E—SLT对照组比较P>0．05；失血性 

休克组中E—SLT水平于术后第2天开始增高，第 

25天降至正常水平，与其它三组比较 P<0 05；术 

后并发感染组中E—SUr水平自术后第2天开始增 

高．与其他三组比较P<O．01。见表 l。 

2．2 血清 IL—lO水平的变化情况 对照组中 IL 

— l0水平保持稳定，其均值为7．73-4-0．98；择期手 

术组中IL-l0水平与对照组比较P>0．05；失血性 

休克组中【L—IO水平与术后第 3天开始增高，第 

l4天降至正常水平，与其它二组比较 P<0．05；术 

后并发癌染组中IL一10水平于术后第3天开始增 

高．与其它三组比较P<0．05。见表2。 

裹 1 血{IE—sLlT木平变化情况{；士5)ng／ml 

‘与对照组比较 P>O 05 一与其它三组比较 P<O 05 ⋯ 与其它三组比较 P<O．05 

囊2 直清 1L-10水平变化情况(；±5}陌枷  

与对照组比较 P>0．o5 一与其它三组比较 P<O．05 

2．3 血清sCI~14水平的变化情况 对照组中 I4 

水平保持稳定，其均值为l，02±0．19；择期手术组 

中scD14水平与对照组比较 P<0．05；失血性休克 

组中s① l4水平于术后第 l天开始增高，第 l4天降 

至正常水平与其它三组比较 P<0．05；术后并发感 

染组中sCDl4水平于术后第 l天即明显增高，与其 

它三组比较 P<0．05。见表 3。 

⋯ 与其它三组比较 P<0 05 

2 4 血清 TNF—a水平的变化情况 对照组 中 

TNE一 水平保持稳定其均值为l9．00±4．23；择期 

手术组中TNF—d水平与对照组比较P>0．05；失 

血性休克组中TNF—a水平于术后第2天开始增 

高，第l4天接近正常水平，P<0．05；术后并发感染 

组中TNF—a水平自术后第 l天开始增高。见表 

4。 

_ 

五。 
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与对照组比较 P>0．05 一与其它三组比较 P<0 05 ⋯ 与其它三蛆比较P<0．05 

囊4 血清TNF—n水平变化情况(；±s)pg／n'J 

组别 倒数 术前 术后 ld 术后 2d 术后3d 术后4d 术后 14d 术后25d 

正常对照组 

择期手术组 

失血性休克组 

术后台井感染组 

∞ 18 19±4 57 17．48±4．66 19．02±2．27 21．02±1．69 l8．25±3 73 培．96土4．59 20 11土3 22 

30 l9．71±4 93 18 89±3．89 19．09±2 43 20。43土1 75 19．91±2 19 17．4l±4 43 l8毗 ±3 57。 

l8 l3．5l±2．13 16 97+4 95 47．55±9 47 69．12土9．71 73．92±儿．67 l7．99土2．L 16．99土2．33。‘ 

I9 I1．46±3．26 I8．63±0．79 50．27±10．1475 29±l0．3796 02±12．88 l∞ ．32±l1．1l II4 ±2口 ⋯  

。与对照组比较 P>0．05 一与其它三组比较 P<0 05 

2 5 相关性分析：E—SLT与 IL一10的 7值为： 

0．964，P<0．05。 ￡4与 TNF～a的 值分别为： 

0．896，P<0．O5。 

3 讨 论 

脂多糖(1ipopolysaccharide，LPS)除了通过激活 

单棱细胞释敷细胞周孑耕、还可通过直接或柯接途 

径澈活或损伤内皮细胞(eadotheli~／cell，Ec)，从而 

引起EC功能瓢形态的变化．如粘附分子的表达、细 

胞因子的释放和屏障功能损伤等。 

TNF—n在感染等疾病病理变化中所起的作用 

及其作为一项反映该病理变化过程的指标至目前为 

止已为大家所共识。奉研究术后合并感染组 中 

TNF—a浓度于术后第 r天开始增高，且25天内均 

保持一种增高状态，这种变化与感染未能得到控制 

或进一步加重的趋势相一致。 

I4是近几年来发现的一种血浆蛋白，LPS在 

直接激活或损伤EC中依赖于 l4，在LPS诱导细 

胞激活中起重要作用_l~3J。研究中，结果显示 

妨 I4在术后并发感染组中一直璺上升趋势，且于术 

后第一天即出现比较明显的高值(1．58±0．07~g／ 

)，在感染未得蓟控制或加重时可高达(2．63 

±0．82~／mJ)，这种病理现象与TNF一口的病理变 

化极为相似，s∞ l4与TNF-a二者间又呈现比较强 

的正相关关系，因此我们推测scD14与TNF—a一样 

是感染病理变化过程中较早出现的产物之一，在反 

⋯ 与其它三组比较 P<0 05 

映这种病理变化的早期阶段具有一定的价值和意 

义。 

E—SL．T是粘附分子选择素家族(L—selectin，E 

—selectin及 P—selectin)三成员之一，为细胞 表面 

粘蛋白，病理状态下，EC过度表达 E—SLT，促使白 

细胞向EC粘附和穿越内皮，同时被激活的白细胞 

产生大量的活性氧代谢产物_4 J。在本研究中，E— 

SUr在术后合并感染组中其浓窿为l显}薯的增高发 

生在术后第3天，较scD14和TNF—n浓度增高的时 

间要晚，加之，E—SLT病理性增高与患者感染症状 

逐渐加重密切相关 ，提示E—SL_T在 LPS—EC途径 

病理过程中可能属后船细胞因子，并在该病理过程 

的后期阶段起着重要的作用。 

IL一10是一种由1 淋巴细胞、巨噬细胞及其 

它一些细胞产生的细胞因子，具有多种抗炎功 

能[5～ 。有学者[0J发现在经抗 E—SLT抗体处理 

过盼野生蛩鼠和去除IL—t0的鼠中，LPS对前者组 

织细胞造成的损伤轻，而后者剐出现明显的细胞毒 

性反应．组织损伤重。提示IL一】0对组织的保护作 

用可能是通过抗E-SLT或通过对EC结构和功能 

的保护作用来实现的。在我们的研究中，资料显示 

IL-10在术后台并感染组中浓度的增高发生在术 

后第3天，随着感染症状的加重其水平也呈上升趋 

势，与其相似的是，E—sIL在这一时间点也显著增 

高，并且E—SLT与IL一加都呈上升趋势，二者问 

在统计学上呈正相关关系。从发病机制和我们的临 

床结果推测，IL-10与E—SLT一样，在感染或感 

I } }  ‘ ．  ̂ { j  ‘u- __
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染性休克的病理变化的后期阶段起着重要的作用， 

在这一过程中可能属于后期细胞因子，与该病理变 

化严重程度及其预后密切相关。本研究结果提示， 

当E一 广L<150ng／ml，IL一1O<19pg／ml时，有感 

染进一步加重的可能；E—SLT>328nglml，IL一10 

>40pn／rd对．患者预后不良，甚至有死亡的可能。 

因此，黄们认为厨时 定儿一10和E—s￡，T血清水 

平在反映感染或感染性休克严重程度和预后上具有 
一 定的价值和意义。 

本研究表明，sCD̈ 和 TNF—a在术后并发严重 

感染的早期病理过程中起着重要的作用，与早期感 

染密切相关；IL一1o和E—SLT可能在感染病理变 

化过程的后期起着重要的作用，属后期细胞因子，与 

感染严重程度密切相关。E—SLT、IL一10和sCI~4 

是反映术后并发感染病人病情变化和预后的可靠指 

标之一。 
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