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生长激素是具有广泛生理功能的激素" 能直

接和间接地诱导细胞生长" 促进蛋白质的合成" 维

持氮平衡" 增加脂肪的分解和糖异生" 上调糖利

用" 提高营养物质转换率" 增强免疫防御等作用#
细胞间黏附分子#$$(*1’&.’44340& 0,;’<(%* =%4’.34’#>5

作者单位% !>!#88" 广东普宁华侨医院检验科

文章编号% !""!# "$%&$’""!&"" # #$$% & ’"

肝硬化患者治疗前后可溶性细胞间黏附分子#$
水平变化及其临床意义

庄明明 问奕欣 洪晓鹏 郑卫军

摘要 目的( 探讨肝硬化患者治疗前后血清可溶性细胞间黏附分子#$ $<?@A+#>&水平变化与肝

细 胞 损 伤 的 关 系 # 方 法 ( 用 酶 联 免 疫 吸 附 试 验 检 测 !8 例 肝 硬 化 患 者 和 78 例 正 常 对 照 者 血 清

<?@A+#> 水平# 结果( 肝硬化患者血清 <?@A+#> 水平高于正常对照组 B!%7:CDE5 "F8:8>G’ 肝硬化患

者血清 <?@A+#> 水平与谷草转氨酶$HIJ&水平呈正相关B#%8:7D!" "F8:8!K5 与血清白蛋白$ALM&水平

呈负相关B$%N8:EC>75 %F8:8>K’ 从 @;(4, A 级到 @;(4, & 级" 血清 <?@A+#> 水平逐步升高 O$%8:#P"C"
"F8:8!K’ 重 组 人 生 长 激 素$&;HQ&治 疗 组 和 常 规 治 疗 组 治 疗 后 HIJ( 血 尿 素 氮 B MR2K( 总 胆 红 素

B-MK( 肌酐B@&K( <?@A+#> 水平均低于治疗前’ &;HQ 治疗组治疗后 MR2( @&( <?@A+#> 水平较常规

治 疗 组 下 降 明 显# &;HQ 治 疗 组 和 常 规 治 疗 组 显 效 率( 有 效 率( 无 效 率 分 别 为 E!:E!S( #P:#PS(

>C:>CS和 #P:#PS( E!:E!S( 7D:7DS# 结论( 肝硬化患者血清 <?@A+#> 水平增高与肝细胞损伤( 肝

功能障碍有关" 血清 <?@A+#> 水平监测可作为临床观察肝硬化患者病变活动的重要免疫学指标#

关键词 肝硬化’ 细胞间黏附分子#’’ 酶联免疫吸附试验’ 肝功能试验
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;<=+#>" 与慢性肝病的发生# 发展有密切的关系$
笔者用重组人生长激素%&’.%?@(*01(%* A3?0* )&%B1A
A%&?%*’5 &ACD"治疗肝炎后肝硬化%失代偿期"患者

!8 例5 观察肝硬化患者肿瘤前后血清可溶性细胞间

黏附分子#$%E%43@4’ ;<=+#>5 E;<=+#>"水平的变化5
旨在探讨其与肝硬化病变的关系$

! 对象和方法

>:> 临床病例

我院消化科住院肝硬化患者 !8 例 %男 #8 例&
女 78 例"& 年龄 7F%GH 岁& 平均%!!:I&>F:G"岁& 平

均病程 %F:H&#:#"年’ 所有患者均经临床# J 超或

<K 和实验室检查证实& 符合肝硬化诊断标准L>M& 并

排除炎症# 自身免疫性疾病# 糖尿病# 器官移植#
艾滋病等’ !8 例肝硬化患者分为 &ACD 治疗组 7!
例%男 >! 例& 女 >8 例"& 常规治疗组 7! 例%男 >!
例& 女 >8 例"5 其中按肝功能 <A(4, 分级 L!M( <A(4,
= 级 >8 例& <A(4, J 级 7! 例& <A(4, ’ 级 >! 例’ 两

组患者年龄# 病程# 症状# 体征# 肝肾功能指标#
病毒标志物等项大致相近& 具有可比性’ 另有 78
例体检正常者血清标本作为正常对照组%男 >8 例&
女 >8 例"& 平均%F>:#&>>:H"岁’
>:7 观察项目

&ACD 治疗组和常规治疗组按统一疗效标准进行

前瞻性研究& 每周记录乏力# 纳差# 腹胀# 浮肿等

项目& 治疗前和治疗后 7 个月检测 E;<=+#># 谷草

转 氨 酶 %)4360?(.#%N04%0.’1(. 1&0*E0?(*0E’& COK"#
总胆红素%E3P’&Q0?(46 @(4(&3@(*& -J"# 血 清 白 蛋 白

%04@3?(*5 =RJ"血尿素氮%@4%%,3&’0*(1&%)’*& JS2"#
肌酐%.&’01(*(*’5 <&"’
>:# 治疗方法

&ACD 治疗组和常规治疗组均给予保肝及对症

支持治疗& 口服维生素 < %>88?) T片"# 复合维生

素 J 各 7 片 & # 次T,) 静 脉 点 滴 >8U葡 萄 糖 液

7!8?4V核 糖 核 酸 #8?)& > 次T,) 每 周 静 脉 点 滴

78U人血白蛋白 !8?4# 新鲜血浆 788?4) 中等量腹

水 者 口 服 安 体 舒 通 F8?)& # 次T,& 双 氢 氯 噻 嗪

7!?)& # 次T,& 适当补钾’ &ACD 治疗组在常规 治

疗的基础上肌肉注射 &ACD%安徽安科生物高技术有

限责任公司"FS& # 次T周& 疗程 7 个月’
>:F 标本采集及检测方法

受检者均于早晨空腹采集静脉血& 血清标本

均 新 鲜 分 离& 分装 后 置W78(保 存 备 用’ E;<=+#>
检测采用酶联免疫吸附试验 %’*X6?’ 4(*Y’, (??3*%#
E%&@’*1 0EE065 ZR;-="& 按人血清 E;<=+#> 检测试剂

盒%法国 <%341’& 公司产品"说明书操作& 用 [C#877
型酶联免疫检测仪测定各孔吸光度%)"& 计算各标本

浓度’ 肝功能血清学指标及肝炎病毒标志物测定均

采用常规方法’
>:! 疗效判断

显效( 症状明显改善& 腹水消退& 肝功能显著

改善) 有效( 症状体征减轻& 腹水减少& 肝功能有

所改善) 无效( 症状# 体征# 肝功能均无改善或恶

化’
>:H 统计学处理

数据以%! & ""表示& 组间均数的比较采用方差

分析& 作两因素 -P’0&?0* 相关分析’

" 结果

7:> 疗效比较

&ACD 治疗组和常规治疗组显效率# 有 效 率#
无 效 率 分 别 为 F!:F!U # #H:#HU # >I:>IU 和

#H:#HU# F!:F!U# 7G:7GU) 两组比较无统计学意

义 \#]>:""I& $^8:8!_’ 治疗前后两组血常规# 肝肾

功能各项指标见表 >’

7:7 血清 E;<=+#> 检测结果

肝 硬 化 患 者 血 清 E;<=+#> 水 平 为 %>G7#:!G&
HI7:77"!)!RW>& 正 常 者 为 %!!G:I>&7G7:FI"!)!RW>&
肝硬化患者血清 E;<=+#> 水平高于正常者%%*7:IGF&
$‘8:8>"’
7:# 血清 E;<=+#> 水平与部分肝功能血清学指标

测定值的关系

肝硬化患者血清 E;<=+#> 水平与 COK 水平呈

表 ! 肝硬化患者肝功能及 <A(4, 分级与 E;<=+#> 水平的关系%!&""

项目 病例数 E;<=+#>\*)!RW>_

COK \S!RW>_
!!8
!>%>88
^>88

白蛋白水平\+!,W>_
^#!
7I%#!
!7I

<A(4, 分级

<A(4,= 级

<A(4, J 级

<A(4, < 级

>H
>"
!

I
77
>8

>8
>G
>#

>#I":F#&#"#:"I
>G>#:!G&!H":!G
7#!G:I>&IG7:FH

>8!G:I>&#G7:FH
>G87:!G&!!":#7
7#I":F#&G!#:!H

>#I":F#&FF#:"I
>G8#:I8&!FI:!"
78"G:>>&!#":HH

>>"
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! 讨论

肝硬化患者体内肿瘤坏死因子#! 等细胞因子

和内毒素均随着病情加重逐渐增加" 故诱导肝细胞

膜 ;<=+#> 的表达和 ?;<=+#> 的分泌增加 @7A# 肝硬

化患者肝细胞降解功能降低" 引起 ?;<=+#> 降解

减少而致其血清水平升高# ?;<=+#> 可触发携带相

应配体的效应细胞发生免疫反应" 引发效应细胞对

肝细胞的攻击" 导致残存肝细胞损害" 从而使病情

加重# 综上所述" 肝硬化患者血清 ?;<=+#> 水平

增高与肝细胞损伤有关@#A" 与肝功能障碍关系密切"
反映了肝硬化病变的严重程度@BA# 本文 &CDE 治疗

组治疗后 FG2$ <&$ ?;<=+#> 含量较常规组下降明

显# 结果表明" 生长激素是细胞核分裂增殖的重要

调节剂" 增加肝细胞核体积密度和新生肝细胞数目

密度等# 本文观察到在辅助疗法的基础上短期应用

&CDE 治疗失代偿期肝炎后肝硬化患者" 可防止或

延迟肝肾综合征及肝脑综合征的发生" 对肝硬化患

者提高生活质量" 延长生存时间是有益的#

" 结论

体内 ?;<=+#> 水平常与疾病的严重程度相关#
本文资料正常人血清中有低水平 ?;<=+#> 表达"

肝 硬 化 患 者 ?;<=+H> 水 平 明 显 高 于 正 常 对 照 组"
且随肝功能障碍的加重而逐渐升高% 血清 ?;<=+#>
水平有肝细胞继续破坏即 DIJ 升高者高于 DIJ 正

常者" 这均说明血清 ?;<=+#> 的升高与肝功能障

碍关系密切" 其水平的高低可反映肝硬化病变的严

重程度# 血清 ?;<=+#> 水平与 <C(4, 分级亦相关"
对判断疾病的预后有一定的帮助@!A#
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正相关&!$8:7Y!B" "_8:8!(" 与 =‘F 水平呈负相关

Z!$H8:BX>7" "_8:8>\" 提 示 血 清 ?;<=+#> 水 平 随

着肝细胞损害的加重而明显升高&见表 %(#
7:B 肝 硬 化 患 者 血 清 ?;<=+#> 水 平 与 肝 功 能

<C(4, 分级的关系

<C(4, < 级肝硬化患者血清 ?;<=+#> 水平最高O
从 <C(4, = 级 到 <C(4,& 级" 血 清 ?;<=+#> 水 平 逐

步升高&!$8:#["X" "_8:8!(&见表 %(#

7:! &CDE 治 疗 组 和 常 规 治 疗 组 治 疗 前 后 各 指 标

比较

两组治疗后 =-J$ FG2$ -F$ <&$ ?;<=+#> 水

平均低于治疗前&#a7:7#>" #a7:#>#" #a7:B>B" #a7:!8>"
#a7:[" "_8:8!b8:8>(" =‘F 高于治疗前&#a7:#>>" "_
8:8!(% &CDE 治疗组治疗后 FG2$ <&$ ?;<=+#> 水平

较常规治疗组下降明显&#a7:>#>" #a7:##X" #a7:B#>"
" 值均_8:8!(&见表 7(#

>

7

#

B

!

表 # &CDE 治疗组和常规治疗组治疗前后各指标比较 &$’%(
&CDE 治疗组 Z&a7!\ 常规治疗组 Z&a7!\

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

注’ 与治疗前比较" 0 为 c_8:8!" N 为 c_8:8>% 与常规治疗组比较" . 为 c_8:8!
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