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类风湿关节炎$
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%是一种以关节滑膜炎为特征的#慢性'

系统性的炎性自身免疫病#其特征与胶原诱导性关节炎$
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,=,5

#与
1!*

模型组比

较&

'

!

!

%

,=,5

#与单份
/012

移植治疗组比较(

H

#

讨
##

论

细胞因子是一类由机体免疫细胞和非免疫细胞产生#并分

+

,+$+

+
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泌到细胞外的糖蛋白分子#它们能调节多种细胞生理功能#具

有多种生物学功能)

5#>

*

(细胞因子包括淋巴细胞产生的淋巴因

子和单核巨噬细胞产生的单核因子等(

健康人的
%G+

"

%G.

型细胞因子处于平衡状态#而
)*

患

者则发生偏移(有研究者认为促炎性
%G+

细胞及其分泌的

%&'#

!

和抗炎性
%G.

细胞及其分泌的
!"#$

的失衡在
)*

的发

病机制中具有重要作用(

%&'#

!

是
)*

滑膜炎性反应的关键

性细胞因子#具有多种炎性和免疫反应活性#几乎参与
)*

炎

性反应的所有环节(

7@LL@NK

等)

+,

*研究发现#

)*

患者滑膜液单

个核细胞$

0'/1

%中
%G+

细胞数明显高于健康人外用血单个

核细胞$

<7/1

%中的
%G+

细胞数#

%G+

"

%G.

的比值明显升高#

说明在
)*

患者的关节中#

%G+

细胞及其分泌的细胞因子占显

著优势(在滑膜浸润的
%G+

细胞可选择性地向炎症滑膜迁

移#使关节内
%&'#

!

生成增多'

!"#$

水平下降'炎性反应加剧#

导致滑膜下层内皮细胞肿胀'内皮小静脉形成等早期病变(

脐血
/012

是近几年来发现的一类具有与骨髓
/012

相

同的多向分化潜能的原始祖细胞)

++

*

#具备自我更新和增殖的

能力#并能在特定因素的影响或诱导下#向各种细胞或组织分

化(脐血具有来源丰富'采集方便且无伦理学问题等优点(大

量实验已证实脐血
/012

比骨髓和外周血来源的造血干细胞

更原始'更具有自我更新'增殖分化和体外扩增潜能(脐血

/012

的保存及脐血移植等临床应用均取得了显著的进展#但

也面临许多问题#其所含有核细胞数低等问题严重制约了其在

临床上的应用)

+.

*

(

本实验结果表明#正常对照组小鼠组织中
%G+

"

%G.

型细

胞因子处于平衡状态#而模型组小鼠的细胞因子发生偏移#

%G+

细胞分泌的细胞因子
%&'#

!

含量明显高于正常对照组#

%G.

细胞分泌的细胞因子
!"#$

含量明显低于正常对照组#与

沈燕和苏天水)

+-

*报道一致(经双份
/012

移植治疗后#

%&'#

!

含量明显下降#

!"#$

含量明显增高(本实验结果提示#

/012

有显著的抗炎'调节免疫功能及修复关节滑膜组织的作用)

+$

*

(

近年来部分学者认为#

)*

慢性炎症常伴有免疫功能的障

碍#炎症与免疫无论在组织细胞水平还是分子水平都是紧密相

连不可分割的)

+5

*

(抗炎与调整免疫是治疗
)*

的两个重要方

面#而本实验中双份
/012

移植治疗的特点之一就是在抗炎的

同时又调整机体的免疫功能(

/012

对免疫功能有调整作用

表现在能恢复和促进
!"#$

含量增高#

%G.

升高#降低
%&'#

!

的量使
%G+

降低#使失衡的
%G+

"

%G.

趋向平衡#进而使机体

的抵抗力增强#有免疫调节作用(以减轻
1!*

小鼠的炎性反

应#加速炎性细胞因子的清除#从而显示出对
1!*

小鼠抗炎作

用#进一步显示出生物治疗的科学性(

综上所述#

1!*

小鼠脾组织中
%&'#

!

水平明显升高'

!"#$

水平明显降低说明
%G+

"

%G.

比例的不平衡是
1!*

模型的一

个特点&通过双份
/012

移植对
%G+

"

%G.

比例的调节作用比

较#说明双份
/012

生物治疗取得了很好的效果&

/012

可下

调炎性细胞因子
%&'#

!

的水平#上调
!"#$

的水平#从而使失

衡的
%G+

"

%G.

趋向平衡&调整细胞免疫是
/012

整体作用的

机制之一&异基因双份
/012

移植有可能用于
)*

的治疗(今

后#尚需从基础实验和临床实验上做更为深入的研究和总结(
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