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肠内营养加三七多糖对创伤大鼠 CD4+／CD8+和 

白细胞介素一2水平的影响 

蔡瑛 黄青青 张朝贵 
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创伤后机体发生 一系列 的代谢和免 

疫改变 ，积极实施早期肠 内营养 (EN)能 

减轻肠黏膜萎缩 。防止细菌移位 。纠正异 

常 的免疫功 能。本研 究 旨在探讨 EN 加 

中药免疫调节剂三七多糖对创伤大 鼠机 

体免疫功能 的作用 。 

1 材料和 方法 

1．1 动物分组及模型建立：健康成年清 

洁级 SD大 鼠(昆明医学院重点实验室提 

供)40只，雌 雄 不拘 ，体 重 18O～ 250 g， 

按随机 数字 表法分 为 4组 ，每 组 10只。 

正常对照组 (A组 )：正常进食 ；创伤 对照 

组 (B组)：术前禁食 12 h，行双侧股骨离 

断术及 胃营 养管置入 (于 胃前壁 置入 内 

径 为 1．6 mm 带 侧孔 的硅 胶 管，经 皮下 

隧 道穿 出接输 液装置 )，术 后正 常饮 食 ； 

EN 组 (C组 )：创 伤后 EN 组 应用 能 全 

力 ；EN 加 三七 多 糖 组 (D组 )：创 伤 后 

EN组应用能全力加三七多糖 。观察 6 d 

后取血 ，测定 CD4 和 CD8 细胞 和血清 

白细胞介素一2(IL一2)水平 。 

1．2 EN配方 ：采用荷兰 Nutricia公 司生 

产 的能 全力 作 为标 准 EN，4 184 kJ／L。 

EN 总热量 为753．12 kJ·kg ·d ，非 

蛋 白热量 ：氮 (NPC：N)为 133：1，创 

伤 3～5 h直接经肠 内营养管注入 ，每 日 

4次 。在能全 力基础上加 入中药免疫 调 

节剂 三七多 糖(中国科学 院昆 明植物研 

究 所植 物化 学 实验 室 提供 )57 mg／kg， 

腹腔注射，每 日2次(10：00和 16：00)。 

1．4 标本收集及测定 ：全部动物于实验 

前一日及实验结束时称体重及采血。使 

用分析仪作血常规分析；FACSC alibur 

流式细胞仪检测 CD4 和 CD8 细胞 ，采 
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进步三等奖 2项。 

表 1 各 组大鼠 T细胞表型的含量变化 ( ±s) 

注 ：与 A组 比较 ：～ P<0．01；与 B组 比较 ： P<0．05 

表 2 各组大 鼠血清 IL一2含量变化 ( ±s) 

注 ：与 A 组 比 较 ： ， < 0．05；与 B组 比较 

用 酶 联 免疫 吸附 法 (E LlsA)测 定 血 清 

II 一2水平。 

1．5 统计学 分析 ：采用 SPSS 9．0统计 

软件 包 进 行数 据 处 理 。检 测 数 据 以均 

数 ±标 准差 ( ± )表示 ，多个 样本 均数 

之 间比较使 用单因素方差分析(one way 

ANOVA)，两样本均数 比较使用 q检验 

(Newman—Keuls)，P<0．05为 差 异有 

统计学 意义 。 

2 结 果 

2．1 体 重 ：实验结 束时 ，B、C、D 3组平 

均体重较 A组略有降低，但差异均无显 

著性 ；组 间比较差 异亦无显著性 。 

2．2 CD4 、CD8 及 血 清 IL一2水平 

(表 1，表 2)：与 A组 比较 ，B组 CD4 细 

胞数量 明显减少 (P<0．01)，CD8 细胞 

数量 无 明显 改 变 ，但 CD4 ／CD8 比值 

明显降低(P<0．01)；创伤后 B组血清 

IL一2浓度明显下降(P<O．05)。与B组 

比较，c组和 D组 CD4 细胞数量下降 

均较轻 (P均 <O．05)。CD8 细胞数量无 

明显改变 ，CD4 ／CD8 比值 均明显升高 

(P 均< 0．05)；创伤 后血 清 IL一2水平 

C 组 与 B组 比较 差 异 无 显 著 性 (P> 

0．05)，D 组 较 B 组 明 显 升 高 (P< 

0．05)。与 C组 比较 ，D组 CD4 、CD8 

细胞差 异均 无显 著性 (P 均>0．05)；而 

创 伤后 D组血 清 IL一2水平 显 著高 于 

P<0·05；与 C组 比较 ： P<0．05 

C组 (P<0．05)。 

2．3 血常 规 、淋 巴细胞 百分 比(表 2)： 

创伤后 EN 及 EN加三 七多糖治疗 后各 

组血常规和淋 巴细胞百分 比差异 均无显 

著性(P均>0．05)。 

3 讨 论 

3．1 刨伤后免疫变化 ：创伤后机体伴随 

有严重的免疫功能紊乱 ，增加创伤休 

克后 的感 染几率并诱发机体产生多器 官 

功能衰 竭 ；多器 官功 能衰 竭患 者的 营 

养支持治疗及。肾脏替代治疗可降低病死 

率 ，为临床深入治疗创造机会。 。创伤后 

的免疫抑 制程度 与创伤的严重程度及急 

性炎 症反应 强度成正 比，表现 为外周 血 

淋巴细胞数量减少、功能降低，CD4 减 

少 ，CD4 ／CD8 比值 减少 ，自然杀 伤 细 

胞 (NK)和淋 巴因子激 活杀伤细 胞活 力 

下降“ ；Brune等 研究发现，开腹胆囊 

切除后 1 d由 T细胞产 生的 IL一2水 平 

显著降低；Knoferl等 报道，创伤 出血 

休克后脾细胞释放 IL一2的能力明显降 

低。本实验中对创伤模型组大 鼠采用饥 

饿 12 h后 行双 侧股骨 离 断和剖 腹肠 内 

营养置管术 ，局部 的水肿、缺血造成 多发 

性损伤 ，大鼠机体 免疫 功能低下 ，影 响肠 

道屏障功能，细菌移位增加而加剧免疫 

功能 的失 调 ，因此 ，创 伤组 CD4 细 胞 、 

CD4 ／CD8 比值 均减少 ，血 清 IL一2水 
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结果相符 。 应恢 复到正 常 ，可使 II 一2产 生 的能力 matory and anti inflammatory T cell 
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养不 良被认 为是控制免疫 功能低下及防 巴细 胞抗 体产生能 力增加 。本 实验结 laparoscopic surgery u Am J 

止感染最简单有效 的方法 。肠 道是机体 果显 示 ，EN 中 添加 三 七 多糖 后 ，cD4‘ 6 l9
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