
象 ,探索CTLA4Ig基因转染猪皮异种移植引起人体免疫

反应的特征及其分子机制 。由淋巴细胞增殖MTT 试验
和T细胞 IL-2分泌结果可知:CTLA4Ig 基因转染猪皮能
显著抑制人 T对异种抗原的反应 ,从而降低细胞性排斥
反应发生的可能。本室前期研究亦提示[ 1] ,转染外源性
CTLA4Ig的小鼠异体皮肤移植存活时间明显延长。由于
外源性CTLA4Ig 能明显降低DC细胞CD80阳性表达率 ,
据此推测无论 CD80阳性率降低是由膜上CD80本身表
达降低引起 ,还是由于 CTLA4Ig 封闭所致 ,它都将引起
树突状细胞向T细胞传递的活化信号减弱(CD28-B7信
号),从而抑制 T 细胞活化。本实验所进行的信号转导
机制研究亦证明 ,外源性 CTLA4Ig 转染猪 DC 细胞明显
抑制细胞跨膜及胞内信号转导(结果中胞浆 PTK 、和转
膜PKC活性升高应该是对跨膜信号转导减弱的补偿),
从而为外源性 CTLA4Ig 诱导异种移植免疫耐受提供了

分子基础。对分别以猪表皮复合抗原 、Anti-CD3和ConA

作刺激原的实验结果综合分析 ,我们发现 ,CTLA4Ig主要
抑制TCR-CD3和CD28通路 ,而对刀豆素A活化T 细胞
途径无明显影响 ,从而间接印证T 细胞活化的双信号理

论。国内外研究亦提示 ,外源性 CTLA4Ig 能延长异基因
心 、肾 、胰岛移植器官的存活时间[ 9 ,10] 。总之 ,虽然外源
性CTLA4Ig 基因转染猪皮的应用还有待临床试验进一
步研究 ,但可以肯定CTLA4Ig基因转染猪皮将为临床大
面积深度烧伤患者创面问题的解决 ,提供新的有效途径
和手段。
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成人前牙反牙合修复治疗的桩核设计特点

Post-core design for restorative therapy of anterior crossbite of adult

裘松波 ,汪志德 ,林景春　　(第三军医大学附属新桥医院口腔科 , 重庆 400037)

　　对不能做正畸治疗的成人前牙反牙合 , 可以采用人工断牙
再接或桩冠修复治疗[ 1] 。为了增强治疗牙的抗根折强度和全
冠的固位 ,近年来 , 我们在应用烤瓷熔附金属(PFM)全冠治疗成
人前牙反牙合中 , 对基牙预备和铸造金属桩核设计进行了一些
改进 ,取得了良好疗效。

1　材料与方法

　　14 例病人 , 23 颗上颌前牙 , 其中中切牙 6颗 , 侧切牙 17 颗。
选择标准:成人前牙反牙合 , 反覆牙合不超过 1/ 2 冠长 , 反超牙合
小 ,无严重拥挤 , 治疗牙无明显松动 ,无明显骨性畸形。
　　牙体预备特点:治疗牙先常规去除牙髓和根管充填;若唇
侧牙龈肥大 、增生 , 则同时行龈切 、龈成形术;观察 1 周 , 无明显
临床症状 ,即可开始牙体预备。切割切端 , 使离开对颌牙切缘 2

mm , 并由唇侧斜向舌侧形成切斜面;一般此时已暴露髓室。

　　作者简介:裘松波(1962-),男,浙江省宁波市人 ,硕士 ,主治医师 ,讲师 ,主要从

事口腔材料的生物学性能方面的研究。电话:(023)68755114-74645

　　收稿日期:2001-04-05;修回日期:2001-06-04

可较大量地磨削牙舌侧 , 使舌侧呈唇向倾斜的斜面 , 并在舌侧
颈部预备肩台。唇侧只少量磨改 ,不预备肩台。邻面按 PFM 冠

常规预备。
　　桩核设计 、制作特点:进行髓室和根管预备 , 并从切端开始
向唇面扩展 、贯穿部分牙冠 , 即使切端呈倒“凹”字形 , 凹深约 2

mm;通过此贯穿部(即凹沟)可使桩钉与唇面核连接。 舌侧和
邻面不加蜡 ,只在唇侧加蜡形成核 , 以增加唇侧突度;从切端向
颈部蜡遂渐变薄 ,在颈部呈刃状 , 加蜡核后的唇面呈唇向倾斜。
常规铸造完成桩核。

2　结果

　　23 颗反牙合牙 , 按上述设计进行牙体预备和桩核制备 ,最后
完成的 PFM全冠就位顺利 ,全部解除反牙合 ,呈浅覆牙合 , 达到了
前牙美观要求 ,固位良好。

3　讨论

　　提高了抗根折强度:常规桩冠治疗几乎需磨除全部牙冠。
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表 2　烧伤大鼠肠粘膜 ITF免疫组化图像分析(D460 , x±s)

Tab 2　Changes of ITF immuohistochemical reaction

in rat intestinal mucosa postburn(D460 ,  x±s)

PBD1(n=8) PBD2(n=8) PBD3(n=8) PBD5(n=8) PBD7(n=8)
PN 527.18±143.88 467.65±112.25 416.25±1.33.66 227.75±125.33＊＊ 202.00±88.13＊＊

EN 502.36±119.45 556.33±206.54 522.33±113.67 487.80±133.25■ 452.75±109.33■

C 557.33±112.75

＊＊:P <0.01 vs C group;■:P <0.05 vs PN group

2.3　烧伤大鼠肠粘膜 ITF 含量的变化

　　ITF 在伤后第 1 天有一过性增加 , 随后逐渐降低 ,从第 3 天

起大幅下降 ,伤后 7 d降至最低点 ,两组相比 , EN 组在伤后3 ～ 7

d 显著高于 PN 组(P <0.01),见表 3。

表 3　烧伤大鼠肠粘膜中 ITF含量的变化(ng/ g , x±s)

Tab 3　Changes of ITF content of intestinal mucosa

in burned rats(ng/ g , x±s)

PBD1(n=8) PBD2(n=8) PBD3(n=8) PBD5(n=8) PBD7(n=8)

PN 588.16±100.30＊ 343.67±51.83 127.67±45.51＊＊ 98.67±40.25＊＊ 15.83±4.40＊＊

EN 555.83±209.43 362.17±50.91 258.83±45.72＊＊■■258.00±66.07＊＊■■ 129.16±46.16＊＊■■

C 369.33±65.56

＊:P <0.05, ＊＊:P <0.01 vs C group;■■:P <0.01 vs PN group

3　讨论

　　营养支持是烧伤救治的重要一环 ,烧伤病人的营
养支持依靠静脉和胃肠两条途径 ,二者各有利弊及适
应症[ 6 ,7] 。为探讨不同营养支持途径对创伤后肠道损
伤和修复的影响 ,我们采用完全相同的营养液进行肠
道和静脉营养效果的对比研究 。
　　实验结果显示 ,正常情况下肠粘膜中有一定量的
ITF mRNA表达 ,主要分布于杯状细胞 ,特别是绒毛上
部的杯状细胞中有较高表达。提示 ,只有成熟的杯状
细胞才能分泌 ITF。烧伤早期 ITF 的表达有一过性增

加 ,随着伤情的加重 , ITF mRNA表达明显下降 ,显著低
于伤前 。图像分析显示 ,尽管肠道营养不能逆转 ITF

mRNA表达下降的趋势 ,但下降幅度明显低于静脉营
养组 ,伤后 3 ～ 7 d两组存在显著性差异(P <0.01)。
免疫组化结果显示 ,正常情况下大鼠肠道有较多的
ITF阳性细胞 ,其定位同 ITF mRNA完全一致 。主要分
布于肠绒毛杯状细胞中 ,而且绒毛顶部和底部的杯状
细胞着色深浅不一 ,说明 ITF 的分泌量在不同的杯状

细胞中存在明显差异 ,并与其成熟度有关 。与原位杂
交不同的是 , ITF 阳性的杯状细胞不论染色深浅均为

整个细胞着色 ,而 ITF mRNA 的表达仅位于杯状细胞

的边缘 ,说明杯状细胞中仅有很小的一个区域是合成
ITF的 ,而 90%以上的区域是储存已合成的 ITF 及粘

液的。烧伤后 ITF 下降的速度不及 ITF mRNA变化明
显 ,提示烧伤后杯状细胞中 ITF 含量的变化不完全同

于其 mRNA的变化 。烧伤后 ITF(二聚体)的含量低于
伤前 ,特别是伤后 5 ～ 7 d有一个明显的下降过程 ,同
伤前相比 ,最大可相差 25倍 。同静脉营养相比 ,肠道
营养能明显抑制 ITF 下降的幅度 ,伤后 3 ～ 7 d EN组明
显高于 PN组 。说明不同营养支持途径改变的不仅是
ITF的总量 ,更为重要的是改变了 ITF 的构成比例。生
理状况下 ,肠道分泌的 ITF 有两种形式 ,单体和二聚
体。Thim等[ 8]研究发现 ITF 可根据周围组织中氧化还

原电位的不同而分别以单体或二聚体的形式存在 。由
于只有二聚体才能同粘液糖蛋白稳定结合 ,因此 ITF

二聚体含量的变化比 ITF总量的变化更具意义 。我们
的结果显示 ,肠道营养较静脉营养能显著减轻伤后
ITF特别是二聚体形式 ITF 的下降幅度 ,这可能是肠道
营养在维护粘膜结构 ,保护肠粘膜屏障等方面优于静
脉营养的机制之一。
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然而不少文献指出桩钉并不能增加根管治疗牙的抗根折强

度[ 2 , 3] , 而一旦发生根折 ,那么只能将此牙拨除。保留更多的牙

体组织是提高抗根折强度的有效方法
[ 3]
。 因此 , 我们在牙体预

备设计中体现了尽量保存牙体组织的原则 , 使桩钉与唇侧核仅

通过切端倒“凹”字形的凹沟相连。增强了固位力:若单纯大量
磨改反牙合牙的牙冠后 , 即以 PFM 全冠修复治疗 , 则冠的固位往

往不足 ,尤其是预备后的牙体唇舌径薄 , 影响固位。我们在牙
体唇侧制备了与牙冠正常倾斜度一致的铸造核 , 有效地增加了

唇舌径 ,并且也可在唇面向切端方向适当延长 , 增加切龈距 , 提

高固位力。注意事项:我们认为以下情况不宜应用本方法:①

牙列严重拥挤 ,反牙合牙已被邻牙严重挤向腭侧。 ②反牙合牙的
下颌牙已超过上颌牙冠的 1/2。 ③反超牙合过大者。
　　关键词:前牙反牙合;修复;桩核

　　中图法分类号:R783.1　　　文献标识码:B
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