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研究还原型谷胱甘肽对慢性阻塞性肺疾病"
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$急性加重期患者氧化与抗氧化能力的影响&方法
!

检测

+#

例健康成年人全血丙二醛"

(b2

$%谷胱甘肽过氧化物酶"

4>̂ C=_

$含量!并与
.+

例
!*=b

急性加重期患者治疗前的上述指标

进行对应比较!发现
!*=b

急性加重期的全血
4>̂ C=_

的活性比健康组低!而
(b2

的含量比健康组高&进而将
.+

例
!*=b

急

性加重期患者!随机分成
+

组!试验组在给予常规治疗的同时合并给予还原型谷胱甘肽
",+

M

'

%

稀释后静脉滴注!疗程
+6

!对照

组只给予常规治疗&

+6

后复测上述指标!发现治疗后全血
4>̂ C=_

的活性升高!

(b2

含量降低!而对照组则无显著变化&结

果
!

"

"

$

!*=b

急性加重期的全血
4>̂ C=_

的活性比健康组低!而
(b2

的含量比健康组高&"

+

$还原型谷胱甘肽试验组治疗前

后比较!治疗后全血
4>̂ C=_

的活性升高!

(b2

含量降低!存在显著差异"

+

%

#,#D

$!而对照组则无显著变化&结论
!

!*=b

急

性加重期患者机体的抗氧化能力降低!还原型谷胱甘肽可通过提高机体的抗氧化能力!消除氧自由基和脂质过氧化物!减轻

!*=b

急性加重期患者氧化应激程度!对
!*=b

患者有一定辅助治疗价值&

关键词"氧化应激#

!

还原型谷胱甘肽#

!

慢性阻塞性肺疾病
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年来慢性阻塞性肺疾病$
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!*=b

&的发病率*死亡率在全球呈上升的趋势#

氧化"抗氧化失衡是
!*=b

慢性肺损伤的重要原因之一#已有

研究表明机体产生氧化物增加及$或&抗氧化物减少与
!*=b

发病密切相关'无论是急性发作期还是缓解期的
!*=b

患者

均存在氧化"抗氧化失衡'氧化"抗氧化机制紊乱是
!*=b

急

性发作的机制之一#对于应用还原型谷胱甘肽$

M

'G8L8I3<:&

#

4>̂

&清除氧自由基*增强抗氧化物酶活性等消除根源的治疗

未见报道'笔者观察了还原型
4>̂

对
!*=b

患者急性发作

期的病情和抗氧化能力的影响#为其用于
!*=b

患者抗氧化

治疗提供依据'

@

!

资料与方法

@,@

!

研究对象

@,@,@

!

入选标准
!

诊断
!*=b

标准参照我国
+##+

年制定的

/慢性阻塞性肺疾病$

!*=b

&诊治指南0

(

"

)

#

"

月内未使用过激

素#均不伴有心肌病*急慢性肾病*高血压*肝脏病*代谢性疾

病#以及肺结核*肺间质纤维化*肺癌等其他肺部疾病'

@,@,A

!

纳入对象
!

在本院
+##5

年
-

月
"

+##$

年
5

月门诊及

住院患者中#选择符合入选标准的
!*=b

急性发作期患者
.+

例#其中男
-/

例#女
+$

例#平均年龄$

A#,/+e5,.+

&岁%健康对

照组
+#

例#其中男
"-

例#女
A

例#平均年龄$

A+,D$e.,#-

&岁'

组间年龄*性别比较#差异无统计学意义$

+

&

#,#D

&'

@,A

!

方法

@,A,@

!

治疗
!

!*=b

对照组给予常规治疗#常规治疗指应用

'

+

C

受体激动剂和$或&胆碱能阻断剂*茶碱制剂等#必要时给予

糖皮质激素$口服或吸入&#避免使用免疫抑制剂'

!*=b

试验

组在给予常规治疗基础上给予静点
+6

还原型
4>̂ ",+

M

"

%

'

治疗过程中避免使用维生素
!

*

[

等抗氧化剂'

@,A,A

!

所有患者研究开始时及
+6

结束时$

!*=b

试验组在

用还原型
4>̂

前后#

!*=b

对照组在与试验组相对应的时间&

检测以下项目!全血丙二醛$
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%&

#

(b2

&*谷胱甘

肽过氧化物酶$

M
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O

&9<Q3%L7&

#

4>̂ C=_

&#

(b2

使用

+

DAD

+

国际检验医学杂志
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年
-

月第
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卷第
D

期
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硫代巴比妥酸法测定#

4>̂ C=_

用改良
L̂J&@L:

直接测定法

$

bF1\

法&测定'

@,A,B

!

统计学处理
!

对试验结果进行成组设计资料的
9

检

验#数据采用$

(e8

&表示'

+

%

#,#D

为差异有统计学意义'

A

!

结
!!

果

各组
4>̂ C=Q

*

(b2

比较见表
"

'

表
!!

各组
4>̂ C=Q

#

(b2

比较

组别
$ 4>̂ C=Q (b2

$

!

@<'

"

?

&

健康对照组
+# +"/,De+-,A

*

-,"e+,A

*

!*=b

对照组
!

治疗前
/A "/A,5e"D,$

"$

$,.e/,+

"$

!!!!!!!

治疗后
/A "/5,$e"/,.

#

$,+e+,$

#

!*=b

试验组
!

治疗前
/A "/A,+e++,"

)

$,5e/,"

)

!!!!!!!

治疗后
/A ".5,+e"",. D,+e+,$

!!

*

!与
!*=b

对照及试验组比较#

+

%

#,#D

%

"

!与
!*=b

试验组治

疗前比较#

+

&

#,#D

%

$

!与同组治疗后比较#

+

&

#,#D

%

#

!与
!*=b

试验

组治疗后比较#

+

%

#,#D

%

)

!与同组治疗后比较#

+

%

#,#D

'

从上表可见
!*=b

患者全血
4>̂ C=_

和
(b2

与健康人

群比较差异有统计学意义$

+

%

#,#D

&'

B

!

讨
!!

论

4>̂

是人类细胞中自然合成的一种三肽#由谷氨酸*半胱

氨酸和甘氨酸组成#广泛存在于人体正常细胞中'还原型

4>̂

是主要的活性状态#大约占
$DV

%氧化型
4>̂

是非活性

状态#约占
"V

'内源性
4>̂

广泛分布于人体各器官内#是机

体某些代谢酶的辅酶#是维持机体内环境恒定不可缺少的物

质#对维持细胞生物功能有重要作用#其还原性巯基参与体内

重要的氧化还原反应#可直接使自由基还原#使之转化成容易

代谢的酸类物质从而加速自由基的排泄(

+

)

'

4>̂

参与体内三

羧酸循环及糖代谢#并能激活多种酶#从而促进糖*脂肪和蛋白

质代谢(

/

)

'有多种方法可以提高气道中的抗氧化剂含量(

-

)

'

一种方法是改变抗氧化剂的基因表达#如提高超氧化物歧化酶

$

7G

O

&9<Q3%&%37@G8L7&

#

>*b

&的基因表达和提高超氧化物歧化

酶活性的基因表达'另一种方法就是给于抗氧化剂(

D

)

'有研

究
4>̂

可直接消除氧自由基*过氧化氢及羟自由基#还可以

与白细胞在氧化应激时产生的髓过氧化酶衍生氧化物如次氯

酸*氯胺等反应#阻止其进一步参与氧自由基生成反应(

A

)

'

4>̂

是非酶性抗氧化剂#是细胞合成的抗氧化剂#通过其巯基

氧化
C

还原态的转换#作为可逆的供氧体#主要在细胞内的水相

提供氧化保护(

.

)

'

氧化"抗氧化系统失衡是
!*=b

形成和发展的重要机制

之一(

5

)

#在感染*缺氧等诱因的作用下#特别是呼吸爆发#致机

体产生过多的氧自由基#为了清除氧自由基#

4>̂ C=_

等抗氧

化酶被大量消耗#造成机体氧化"抗氧化系统失衡#大量的氧自

由基及
(b2

等在体内积聚(

$

)

'另外#抗氧化机制的耗竭也是

氧化"抗氧化失衡加重的重要原因#在
!*=b

患者中已检测到

酶和非酶抗氧化系统异常(

"#

"

"+

)

'

(b2

为体内不饱和脂肪酸

在自由基作用下产生脂质过氧化的最终产物#它能使蛋白质

$酶类&*核酸和脂类发生交联#使生物膜变性#细胞衰老死亡'

体内
(b2

产生的多少与氧自由基的生成平行#测定
(b2

可

反映脂质过氧化水平#并间接反映细胞受损坏的程度(

"/

)

'

4>̂ C=_

是反映机体抗氧化能力的重要指标之一'本组实验

显示
!*=b

急性加重期
(b2

的含量高于健康对照组#表明患

者体内有过量氧化物产生#差异有统计学意义$

+

%

#,#D

&#提

示脂质过氧化参与了慢性肺损伤的过程%而
4>̂ C=_

的含量

明显低于健康组#表明患者产生过量氧自由基#超过了抗氧化

酶的清除能力#导致机体氧化与抗氧化平衡遭到破坏'本研究

通过对
!*=b

急性加重期全血
(b2

和
4>̂ C=_

的检测#说明

!*=b

急性加重期患者氧化产物增加#而抗氧化能力减弱#存

在氧化"抗氧化代谢失衡现象'本组试验显示
!*=b

急性加

重期治疗后全血
4>̂ C=_

增高和
(b2

降低#但应用还原型

4>̂

组治疗后
4>̂ C=_

增高和
(b2

降低更显著#与常规治

疗$未使用还原型
4>̂

&组及治疗前比较
4>̂ C=_

和
(b2

测

定值均存在显著差异#上述结果表明还原型
4>̂

在
!*=b

的

治疗中具有清除体内的过氧化物及自由基的作用#对
!*=b

的进行性加重有阻滞治疗作用'
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