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创伤脓毒症患者外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平变化及临床意义
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　　【摘要】　目的　探讨创伤脓毒症患者外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平变化和临床意义。方法　选取该院２０１０年１月

至２０１１年１２月收治的４０例创伤脓毒症患者作为研究组，并选取同期未发生脓毒症的４０例创伤患者为对照１组

和４０例健康者为对照２组，并采取流式细胞术检测三组外周血Ｔｈ１７和Ｔｒｅｇ水平变化情况。结果　通过三组的检

测结果比较，研究组外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ明显的高于对照１组和对照２组，组间比较差异有统计学意义（犘＜０．０５）；

而对照１组外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ和对照２组比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）；在研究组中，不同病情程度患者外周

血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ也不相同，且脓毒症休克患者外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ大于脓毒症重症患者，后者则大于脓毒症轻度患者，

两两数据比较差异有统计学有意义（犘＜０．０５）。结论　创伤脓毒症患者外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平异常升高，并且随

着患者病情程度的加重，其Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平也明显的升高。可以通过检测外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平判断创伤脓毒症

患者的病情状况，在临床中具有重要的实际意义。
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　　创伤是由多方面的原因引起的，患者常常伴有全身的炎性

反应，从而导致患者的免疫系统出现紊乱，并且伴随着诱发脓

毒症的情况发生。Ｔｒｅｇ是具有强大功能的调节性Ｔ细胞，在

人体的免疫反应中具有重要的调节作用［１］。Ｔｈ１７是 Ｔ细胞

亚群，所分泌产生的细胞因子ＩＬ１７能够促进炎性反应
［２］。

Ｔｈ１７与Ｔｒｅｇ具有相互拮抗的功能，而且两者之间的比值失衡

将会诱发各种疾病［３］。因此，本文为了了解Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ与创

伤脓毒症的关系，对创伤脓毒症患者外周血 Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平

变化情况进行探讨，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择本院２０１０年１月至２０１１年１２月收治

的４０例创伤脓毒症患者作为研究组，并选取同期未发生脓毒

症的４０例创伤患者为对照１组和４０例健康者为对照２组。

研究组男２５例，女１５例，年龄１９～６５岁，平均（４２．４±４．８）

岁。依据美国胸科医师学院和美国危重病医学会的诊断标准，

并根据患者的病情状况分为：脓毒症休克患者１３例，脓毒症重

症患者１５例，脓毒症轻度患者１２例。其中，纳入标准为年龄

在１４岁以上；ＩＳＳ评分在１６分以上；从患者受伤到入院治疗

时间在２４ｈ内；纳入本研究前无感染情况发生。排除标准：患

有自身免疫性疾病、伴有严重的慢性疾病或长期服用糖皮质激

素的患者，以及妊娠和哺乳期的妇女。对照１组男２４例，女

１６例，年龄１８～６７岁，平均（４１．６±５．１）岁。对照２组男２６

例，女１４例，年龄１９～６６岁，平均（４２．９±４．４）岁。三组的基

本资料比较差异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　方法　采取流式细胞术检测三组外周血 Ｔｈ１７和 Ｔｒｅｇ

水平变化情况［４］，具体的操作方法：所有的对象均在清晨静脉
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采血１０．０ｍＬ，并给予肝素进行抗凝离心处理。本次采集的标

本均在３０ｍｉｎ内进行检查，采用ＦＡＣＳＣａｎｔｏ液或细胞分析仪

进行检测，并采用ＢＤＦＡＣＳＤｉｖａ软件进行数据分析。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１９．０统计学软件进行分析与处

理，计量资料以狓±狊表示，计量数据比较采用狋检验，计数资

料比较采用χ
２ 检验，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　三组检测结果比较　研究组外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ明显高

于对照１组和对照２组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）；对照１

组和对照２组的外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ比较差异无统计学意义（犘

＞０．０５）。见表１。

表１　三组外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ比较（狓±狊）

组别 狀 Ｔｈ１７（％） Ｔｒｅｇ（％） Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ

研究组 ４０ １．５±０．４ ４．４±１．３ ０．４±０．２

对照１组 ４０ ０．５±０．３ ４．０±０．８ ０．１±０．３

对照２组 ４０ ０．４±０．６ ２．７±０．９ ０．２±０．１

２．２　不同病情程度Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ比较　脓毒症休克患者外周

血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ（１．１±０．４）大于脓毒症重症患者（０．５±０．２），大

于脓毒症轻度患者（０．２±０．２），两两数据比较有差异有统计学

意义（犘＜０．０５）。

３　讨　　论

在脓毒症的发展过程中，Ｔｒｅｇ直接介导Ｔｈ１细胞／Ｔｈ２细

胞水平的变化［５］。但是临床中对于Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平在创伤脓

毒症中研究较少，具体的变化情况尚未明确［６］。

通过本次的临床研究显示，创伤脓毒症患者外周血Ｔｈ１７／

Ｔｒｅｇ明显高于健康者和创伤患者外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ。研究组

外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ明显高于对照１组和对照２组，差异有统

计学意义（犘＜０．０５）；对照１组和对照２组的外周血 Ｔｈ１７／

Ｔｒｅｇ比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。主要是由于 Ｔｈ１７

在创伤脓毒症的发生过程中，参与炎性反应，并且加强了炎性

反应程度［７］。而Ｔｒｅｇ主要是一种功能性比较强大的调节性免

疫细胞，抑制Ｔ细胞的活性，使患者的免疫功能受到抑制
［８］。

由此分析，外周血中Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ变化情况能够有效反映出伤

脓毒症患者的病情发展情况，而且其临床中测定值明显高于健

康人。进一步的分析显示，在创伤脓毒症的发病过程中，外周

血中Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平变化将直接影响炎性反应，并加重患者

的病情［９］。

综上所述，创伤脓毒症患者外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平异常

升高，并且随着患者病情程度的加重，其Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平也明

显升高。可以通过检测外周血Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ水平判断创伤脓毒

症患者的病情状况［１０］。可以通过加强 Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ方面的研

究，提高创伤脓毒症的临床治疗效果，在临床中具有重要的

意义。
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［５］ ＦａｖｒｅＤ，ＬｅｄｅｒｅｒＳ，ＫａｎｗａＢ，ｅｔａｌ．Ｃｒｉｔｉｃａｌｌｏｓｓｏｆｔｈｅ

ｂａｌａｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎＴｈ１７ａｎｄＴｒｅｇｕｌａｔｏｒｙｃｅｌｌｐｏｐｕｌａｔｉｏｎｓ

ｉｎｐａｔｈｏｇｅｎｉｃＳＩＶｉｎｆｅｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＰＬｏＳＰａｔｈｏｇ，２００９，１１

（１４）：４２５４２７．

［６］ 张蓝方，郝云良．Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ平衡调节与疾病的关系研究

进展［Ｊ］．济宁医学院学报，２０１１，１１（１）：１１７１１８．

［７］ ＨｕａｎｇＹ，ＺｈｕＺＹ，ＤｕＺ．ＴｈｅｒｏｌｅｏｆＴｈ１７／Ｔｒｅｇｉｎｌｉｖｅｒ

ｄｉｓｅａｓｅｒｅｓｅａｒｃｈｐｒｏｇｒｅｓｓ［Ｊ］．ＩｎｔＪＬａｂ Ｍｅｄ，２０１１，２３

（１６）：６２１６２２．

［８］ 魏亚非，刘永光，郭颖，等．肾移植受者不同免疫状态外周

血Ｔｒｅｇ／Ｔｈ１７平衡的变化［Ｊ］．广东医学，２０１２，３３（１６）：

２４２５２４２７．

［９］ 吴铁军，张丽娜，亢翠翠．Ｔｒｅｇ／Ｔｈ１７失衡在脓毒症发病

机制中的作用［Ｊ］．中国病理生理杂志，２０１１，２１（１２）：５６３

５６４．

［１０］亢翠翠，吴铁军，张保军．脓毒症患者外周血中 Ｔｈ１７细

胞检测及意义［Ｊ］．中华急诊医学杂志，２０１２，２１（４）：３７８

３８０．

（收稿日期：２０１３０４０３　修回日期：２０１３０６０８
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医学统计工作的基本内容

按工作性质及其先后顺序，可将医学统计工作分为实验设计、收集资料、整理资料、分析资料。实验设计是开展某项医

学研究工作的关键，包括医学专业设计和统计学设计，医学专业设计的内容包括研究对象纳入和排除标准、样本含量、获取

样本的方法、分组原则、观察（检测）指标、统计方法等。收集资料的方法包括各种试验、检测或调查，要求资料完整、准确、及

时、有足够数量、具有代表性和可比性等。整理资料包括原始资料的检查与核对、对资料进行分组与汇总等。分析资料即对

资料进行统计学分析，包括进行统计描述和统计推断。
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