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症因子及 Ｔ 细胞亚群的影响[ Ｊ] .河北医学ꎬ２０１７ꎬ２３
(３):４８０~４８３.

[１２] 　 许敬.注射用黄芪多糖联合甲地孕酮对晚期恶性肿瘤患

者生活质量的改善作用[ Ｊ] .中草药ꎬ２０１２ꎬ４３(７):１３８５
~１３８６.
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【文章编号】 １００６－６２３３(２０１９)０６－１０２７－０４

外周血 Ｔｈ２２ 细胞在类风湿性关节炎中的作用及临床意义
唐　 艳１ꎬ　 朱良琼２ꎬ　 周　 丽１ꎬ　 徐春美１

(１.陆 军军医大学(第三军医大学)大坪医院(野战外科研究所)ꎬ　 重庆　 ４０００４２
２.重 庆 市 中 医 院 手 术 室ꎬ　 重庆　 ４０００１１)

【摘　 要】 目的:探讨外周血 Ｔｈ２２ 细胞在类风湿性关节炎(ＲＡ)中的作用及临床意义ꎮ 方法:以
１９０ 例 ＲＡ 患者为研究对象ꎬ根据 ＤＡＳ２８ 评分ꎬ将 ＲＡ 患者按病情活动程度分为 ＤＡＳ２８≤３.２ 两组(５２
例)、３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ 组(６３ 例)、ＤＡＳ２８>５.１ 组(７５ 例)ꎬ同时选取 ６０ 例健康体检人群为对照组ꎮ 采用

流式细胞仪检测各组外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平ꎻ酶联免疫吸附法检测相关细胞因子( ＩＬ－２２、ＩＬ－１７)水平ꎬ
分别比较各组外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平的差异ꎬ评价外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平对 ＲＡ 患者病情活动程度的预

测价值ꎮ 结果:与健康对照组比较ꎬＲＡ 组患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞及细胞因子 ＩＬ－２２ 水平显著升高(Ｐ<０.
０５)ꎻ不同活动程度 ＲＡ 组间外周血 Ｔｈ２２ 细胞、ＩＬ－２２ 及 ＩＬ－１７ 水平比较ꎬ差异具有统计学意义(Ｐ<０.
０５)ꎮ 其中ꎬＤＡＳ２８>５.１ 组上述指标水平最高ꎬ３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ 组次之ꎬＤＡＳ２８≤３.２ 两组最低ꎬ(Ｐ<０.
０５)ꎮ ＲＡ 组患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平与 ＩＬ－２２、ＩＬ－１７ 及 ＤＡＳ２８ 评分呈显著正相关( ｒ ＝ ０.８３１ꎬＰ ＝ ０.
０００ꎻｒ ＝ ０.５７５ꎬＰ ＝ ０.０２５ꎻｒ ＝ ０.６７３ꎬＰ ＝ ０.０１４)ꎮ ＲＯＣ 曲线分析显示ꎬ外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平曲线下面积为

０.８７４(９５％ＣＩ ０.８０１~０.９４８)ꎬ其最佳工作点为 ８.５％ꎬ此时预测 ＲＡ 患者病情活动程度的敏感性和特异

性分别为 ８４.３８％和 ８１.４８％ꎮ 结论:外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平与 ＲＡ 患者的发生、发展密切相关ꎬ对于 ＲＡ
患者病情活动程度的预测ꎬ具有一定的应用价值ꎮ

【关键词】 　 Ｔｈ２２ 细胞ꎻ　 白介素－２２ꎻ　 白介素－１７ꎻ　 类风湿性关节炎
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ｃｙｔｏｍｅｔｒｙ. Ｔｈｅ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｒｅｌａｔｅｄ ｃｙｔｏｋｉｎｅｓ ( ＩＬ－２２ꎬ ＩＬ－１７) ｗｅｒｅ ｄｅｔｅｃｔｅｄ ｂｙ ｅｎｚｙｍｅ－ｌｉｎｋｅｄ ｉｍｍｕｎｏｓｏｒｂｅｎｔ
ａｓｓａｙ (ＥＬＩＳＡ) . Ｔｈｅ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｏｆ Ｔｈ２２ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｗｅｒｅ ｃｏｍｐａｒｅｄ. Ｔｈｅ ｐｒｅｄｉｃｔｉｖｅ ｖａｌｕｅ ｏｆ
Ｔｈ２２ ｃｅｌｌ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｗａｓ ｅｖａｌｕａｔｅｄ ｉｎ ｔｈｅ ｄｅｇｒｅｅ ｏｆ ａｃｔｉｖｉｔｙ ｉｎ ＲＡ. Ｒｅｓｕｌｔｓ: Ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｈｅａｌｔｈｙ
ｃｏｎｔｒｏｌｓꎬ ｔｈｅ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ Ｔｈ２２ ｃｅｌｌｓ ａｎｄ ｃｙｔｏｋｉｎｅ ＩＬ－２２ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ＲＡ ｗｅｒｅ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙ
ｉｎｃｒｅａｓｅｄ (Ｐ<０.０５)ꎻ Ｔｈｅ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ Ｔｈ２２ ｃｅｌｌｓꎬ ＩＬ－２２ ａｎｄ ＩＬ－１７ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｉｎ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ａｃｔｉｖｉｔｙ ｄｅ￣
ｇｒｅｅｓ ｏｆ ＲＡ ｗｅｒｅ ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉａｎｔ (Ｐ < ０. ０５) . Ａｍｏｎｇ ｔｈｅｍꎬ ｔｈｅ ｌｅｖｅｌ ｏｆ ｔｈｅ ａｂｏｖｅ ｉｎｄｉｃａｔｏｒｓ ｉｎ ｔｈｅ
ＤＡＳ２８>５.１ ｇｒｏｕｐ ｗａｓ ｔｈｅ ｈｉｇｈｅｓｔꎬ ｔｈｅ ３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ ｇｒｏｕｐ ｗａｓ ｔｈｅ ｓｅｃｏｎｄꎬ ａｎｄ ｔｈｅ ＤＡＳ２８≤３.２ ｇｒｏｕｐ
ｗａｓ ｔｈｅ ｌｏｗｅｓｔ. Ｔｈｅ ｌｅｖｅｌ ｏｆ Ｔｈ２２ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ＲＡ ｇｒｏｕｐ ｗａｓ ｐｏｓｉｔｉｖｅｌｙ ｃｏｒｒｅｌａｔｅｄ
ｗｉｔｈ ＩＬ－２２ꎬ ＩＬ－１７ ａｎｄ ＤＡＳ２８ ( ｒ ＝ ０.８３１ꎬ Ｐ ＝ ０.０００ꎻ ｒ ＝ ０.５７５ꎬ Ｐ ＝ ０.０２５ꎻ ｒ ＝ ０.６７３ꎬ Ｐ ＝ ０.０１４) . ＲＯＣ
ｃｕｒｖｅｓ ａｎａｌｙｓｉｓ ｓｈｏｗｅｄ ｔｈａｔ ｔｈｅ ａｒｅａ ｕｎｄｅｒ ｃｕｒｖｅ ｏｆ Ｔｈ２２ ｃｅｌｌｓ ｗａｓ ０.８７４ (９５％ＣＩ ０.８０１~０.９４８)ꎬ ａｎｄ ｏｐｔｉ￣
ｍａｌ ｏｐｅｒａｔｉｎｇ ｐｏｉｎｔ (ＯＯＰ) ｗａｓ ８.５％ꎬ ｗｈｉｃｈ ｈａｄ ８４.３８％ ｓｅｎｓｉｔｉｃｉｔｙ ａｎｄ ８１.４８％ ｓｐｅｃｉｆｉｃｉｔｙ ｉｎ ｐｒｅｄｉｃｔｉｎｇ ｔｈｅ
ａｃｔｉｖｉｔｙ ｄｅｇｒｅｅ ｏｆ ＲＡ ｐａｔｉｅｎｔｓ. Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎｓ: Ｔｈｅ ｌｅｖｅｌ ｏｆ Ｔｈ２２ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｉｓ ｃｌｏｓｅｌｙ ｒｅｌａｔｅｄ ｔｏ
ｔｈｅ ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅ ｏｆ ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔ ｏｆ ＲＡ ｐａｔｉｅｎｔｓꎬ ａｎｄ ｔｈｅｒｅ ｉｓ ｃｅｒｔａｉｎ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｖａｌｕｅ ｆｏｒ ｐｒｅｄｉｃｔｉｎｇ ｔｈｅ ａｃｔｉｖｉｔｙ
ｄｅｇｒｅｅ ｏｆ ＲＡ.

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ】 　 Ｔｈ２２ ｃｅｌｌꎻ　 Ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ－２２ꎻ　 Ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ－１７ꎻ　 Ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄ ａｒｔｈｒｉｔｉｓ

　 　 类风湿性关节炎(ＲＡ)是临床常见的一类自身免

疫性疾病ꎬ主要以关节慢性炎症为主ꎮ 有研究报道ꎬ
ＲＡ 在我国的发病率为 ０.３２％ ~ ０.３６％ꎬ是人群致残的

重要疾病之一[１]ꎮ 因此ꎬ明确 ＲＡ 发病机制ꎬ针对 ＲＡ
病情的准确评估与治疗ꎬ是提高该病治疗效果的关键ꎮ
近年来ꎬ已有研究表明ꎬＲＡ 的发病与自身免疫功能紊

乱密切相关ꎬ不同类型的 ＣＤ４＋Ｔ 细胞亚群在 ＲＡ 的发

生、发展过程中扮演了重要作用[２]ꎮ 其中ꎬＴｈ１７ 细胞

通过分泌 ＩＬ－６、ＩＬ－１７ 等细胞因子ꎬ促进炎症反应的过

度活化ꎬ导致关节滑膜持续炎症ꎬ引起软骨和骨质的破

坏ꎬ是引起 ＲＡ 发生、发展的重要原因[３]ꎮ 与 Ｔｈ１７ 细

胞同类型的 Ｔｈ２２ 细胞ꎬ是一类新的 ＣＤ４＋Ｔ 细胞亚群ꎬ
其特异性分泌 ＩＬ－２２ꎬ激活相应信号通路如 ＪＡＫ－ＳＴＡＴ
信号通路ꎬ参与了多种疾病如自身免疫学疾病及恶性

肿瘤的发病过程[４]ꎮ 然而ꎬ在 ＲＡ 患者体内 Ｔｈ２２ 细胞

及相关细胞因子 ＩＬ－２２ 与其疾病活动程度的相关性如

何ꎬ目前尚未阐明ꎮ 本研究通过流式细胞术检测 ＲＡ
患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平ꎬ通过 ＥＬＩＳＡ 检测相关细

胞因子的水平ꎬ评估其与疾病发生、发展的关系ꎮ
１　 资料与方法

１.１　 研究对象:选取 ２０１４ 年 ５ 月至 ２０１８ 年 ５ 月于第

三军医大学大坪医院风湿免疫科就诊住院的 ＲＡ 患者

１９０ 例作为研究对象ꎬ其中男 ７５ 例ꎬ女 １１５ 例ꎬ年龄 ３４
岁~７５ 岁ꎬ平均年龄(５７.４±１１.７)岁ꎬ所有患者均符合

ＲＡ 诊断与治疗指南ꎮ 排除标准:合并恶性肿瘤、严重

感染的患者ꎻ存在其他自身免疫性疾病和免疫缺陷的

患者ꎮ 根据 ＲＡ 患者的临床表现及相关检验结果ꎬ计
算 ＤＡＳ２８ 评分ꎬ按分值高低分为三组ꎬ其中 ＤＡＳ２８≤
３.２ 两组(病情缓解)５２ 例ꎻ３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ 组(疾病

活动)６３ 例ꎻＤＡＳ２８>５.１ 组(疾病高度活动)７５ 例ꎮ 同

时选取 ６０ 例健康体检人群为对照组ꎮ 健康对照组和

ＲＡ 组间在性别、年龄等方面无统计学差异(Ｐ>０.０５)ꎮ
该研究获得了第三军医大学大坪医院伦理委员会的批

准并征得了患者书面知情同意ꎮ
１.２　 主要设备及试剂:主要设备:流式细胞仪(美国

Ｂｅｃｔｏｎ Ｄｉｃｋｉｎｓｏｎ 公司)ꎻ主要试剂:ＲＰＭＩ１６４０ 细胞培

养液、胎牛血清(美国 Ｈｙｃｌｏｎｅ 公司)ꎻ佛波酯、莫能霉

素及离子霉素(美国 Ｓｉｇｍａ 公司)ꎻ淋巴细胞分离液、细
胞固定液及细胞破膜剂(美国 ＧＥ 公司)ꎻ单克隆抗体

(ＣＤ４ 和 ＩＬ－２２)(美国 Ｉｎｖｉｔｒｏｇｅｎ 公司)ꎻＩＬ－２２ 和 ＩＬ－
１７ 酶联免疫试剂盒(中国博士德公司)ꎮ
１.３　 方　 法

１.３.１　 外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平检测:制备样本ꎬ抽取

ＲＡ 组患者及健康对照组空腹静脉血 ４ｍＬꎬ经肝素抗

凝后ꎬ充分肝素抗凝后ꎬ提取单核细胞ꎮ 在无菌操作台

中ꎬ将上述单核细胞接种于培养板ꎬ培养板中含 ＲＰＭＩ
－１６４０ 培养基ꎬ同时加入抗菌素(佛波酯ꎬ剂量 ３０μｌꎬ
浓度 １μｇ / ｍＬ)ꎬ培养箱中孵育 ５ｈꎮ 收集上述细胞ꎬ加
入抗人 ＣＤ４ 单克隆抗体 １０μＬꎬ震荡混匀ꎬ室温避光孵

育 ３０ｍｉｎ 后ꎬ加入 ２ｍＬ 破膜液ꎬ静置离心后(１０００ｇꎬ
５ｍｉｎꎬ室温)ꎬ吸去上清ꎬ加入 ＩＬ－２２ 单克隆抗体 １０μＬꎬ
震荡混匀后ꎬ加入多聚甲醛固定ꎬ待上机检测ꎮ
１.３.２　 外周血炎性细胞因子( ＩＬ－２２、ＩＬ－１７)的检测:
取 ＲＡ 患者及健康对照组清晨空腹静脉血 ４ｍＬꎬ离心

后收集上清ꎬ采用 ＥＬＩＳＡ 法测定不同 ＲＡ 组间外周血

ＩＬ－２２ 和 ＩＬ－１７ 水平及健康对照组 ＩＬ－２２ 水平ꎮ
１.４　 统计学分析:采用专业统计学软件(ＳＰＳＳ１９.０)进
行数据分析与处理ꎮ 计量资料以均值±标准差(􀭰ｘ±ｓ)
表示ꎬ两组间(健康对照组与 ＲＡ 组)比较采用 ｔ 检验ꎬ
多组间比较采用单因素方差分析ꎮ 采用 Ｓｐｅａｒｍａｎ 相
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关法分析外周血 Ｔｈ２２ 细胞与 ＩＬ－２２、ＩＬ－１７ 及 ＤＡＳ２８
评分的相关性ꎮ 运用 Ｇｒａｐｈｐａｄ 软件做 ＲＯＣ 曲线分

析ꎬ计算外周血 Ｔｈ２２ 细胞的 ＲＯＣ 曲线下面积(ＡＵＣ)、
最佳工作点(ＯＯＰ)、敏感性及特异性ꎬ以 Ｐ<０.０５ 为差

异有统计学意义ꎮ
２　 结　 果

２.１　 健康对照组与 ＲＡ 组患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞及细

胞因子 ＩＬ－２２ 水平:与健康对照组比较ꎬＲＡ 组患者外

周血 Ｔｈ２２ 细胞及细胞因子 ＩＬ－２２ 水平显著升高(Ｐ<
０.０５)ꎮ 见表 １ 及图 １ꎮ

表 １　 健康对照组与 ＲＡ 组外周血 Ｔｈ２２ 细胞

及 ＩＬ－２２ 水平比较(􀭰ｘ±ｓ)

组别 例数 Ｔｈ２２(％) ＩＬ－２２(ｎｇ / Ｌ)

健康对照组 ６０ １.４±０.３ １５.６±５.７

ＲＡ 组 １９０ ８.９±１.５∗ ４７.２±１３.２∗

　 　 注:与健康对照组比较ꎬ∗Ｐ<０.０５

图 １　 健康对照组与 ＲＡ 组外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平比较

２.２　 不同 ＤＡＳ２８ 评分组间 Ｔｈ２２ 细胞及相关细胞因

子水平的比较:不同 ＤＡＳ２８ 评分间外周血 Ｔｈ２２ 细胞、
ＩＬ－２２ 及 ＩＬ－１７ 水平比较ꎬ差异具有统计学意义(Ｐ<０.
０５)ꎮ 其中ꎬＤＡＳ２８>５.１ 时外周血 Ｔｈ２２ 细胞、ＩＬ－２２ 及

ＩＬ－１７ 水平明显高于 ３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ 和 ＤＡＳ２８≤３.２ꎻ
而 ３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ 上述指标显著高于 ＤＡＳ２８≤３.２ꎬ
(Ｐ<０.０５)ꎬ见表 ２ꎮ

表 ２　 不同 ＤＡＳ２８ 评分组间 Ｔｈ２２ 细胞及相关细胞因子水平的比较[􀭰ｘ±ｓꎬｎ(％)]

组别 例数 Ｔｈ２２(％) ＩＬ－２２(ｎｇ / Ｌ) ＩＬ－１７(ｎｇ / Ｌ)

ＤＡＳ２８≤３.２ ５２ ７.４±０.５ ３４.２±６.２ １２.１±５.４

３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ ６３ ８.２±０.４∗ ４２.６±７.６∗ ２０.３±７.６∗

ＤＡＳ２８>５.１ ７５ ９.４±０.７∗＃ ５１.４±８.６∗＃ ３１.１±７.４∗＃

　 　 注:与 ＤＡＳ２８≤３.两组比较ꎬ∗Ｐ<０.０５ꎻ与 ３.２<ＤＡＳ２８≤５.１ 组比较ꎬ＃Ｐ<０.０５

２.３　 ＲＡ 组外周血 Ｔｈ２２ 细胞与相关细胞因子的相关

性分析:ＲＡ 组患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平与 ＩＬ－２２、ＩＬ
－１７ 及 ＤＡＳ２８ 评分呈显著正相关( ｒ ＝ ０.８３１ꎬＰ ＝ ０.０００ꎻ
ｒ ＝ ０.５７５ꎬＰ ＝ ０.０２５ꎻｒ ＝ ０.６７３ꎬＰ ＝ ０.０１４)ꎻＩＬ－２２ 与 ＩＬ－
１７、ＤＡＳ２８ 评分呈显著正相关( ｒ ＝ ０.６０９ꎬＰ ＝ ０.０２１ꎻｒ ＝
０.６９６ꎬＰ ＝ ０.０１１)ꎻＩＬ－１７ 与 ＤＡＳ２８ 呈显著正相关( ｒ ＝
０.５９０ꎬＰ ＝ ０.０２３)ꎮ

图 ２　 ＲＡ 组患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞指标的 ＲＯＣ 曲线

２.４　 外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平对 ＲＡ 患者疾病活动程度

预测的 ＲＯＣ 曲线分析:通过以外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平

来评估 ＲＡ 患者病情活动程度ꎬ绘制 ＲＯＣ 曲线ꎮ 其结

果显示ꎬ外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平的曲线下面积(ＡＵＣ)为
０.８７４(９５％ＣＩ ０.８０１ ~ ０.９４８)ꎬ其最佳工作点(ＯＯＰ)分
别为 ８.５ ％ꎬ提示外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平>８.５ ％ꎬ此时

预测 ＲＡ 患者病情活动程度的精确率较高(敏感性为

８４.３８％和特异性为 ８１.４８％)ꎬ见图 ２ꎮ
３　 讨　 论

ＲＡ 是一类自身免疫功能异常引起的慢性炎症性

自身免疫性疾病ꎬ其具体发病机制尚不完全清楚ꎮ 目

前ꎬ对于 ＲＡ 病情活动程度ꎬ临床常采用 ＤＡＳ２８ 评分对

其进行评估ꎬ但该方法往往存在一定的滞后性ꎬ无法提

前进行评估ꎮ 传统的炎性指标如 Ｃ 反应蛋白、白细胞

介素－６ 等ꎬ对于 ＲＡ 病情活动程度的评估ꎬ有一定的

参考价值ꎬ但特异性偏低[５]ꎮ 因此ꎬ探寻特异性指标ꎬ
准确预测 ＲＡ 患者病情活动程度ꎬ对于提高 ＲＡ 患者治

疗效果及预后ꎬ具有重要的临床意义ꎮ
最近研究表明ꎬ机体免疫功能的异常ꎬ其中 ＣＤ４＋Ｔ

细胞亚群失衡与 ＲＡ 的发病密切相关[６]ꎮ 已有研究表
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明ꎬ机体通过固有免疫ꎬ激活 Ｔｏｌｌ 样受体 ２ꎬ进而促进

外周血单核细胞分泌相关细胞因子( ＩＬ－１２、ＩＬ－１β、
ＴＮＦ－α)ꎬ聚集于关节部位ꎬ在局部形成炎症反应ꎬ发挥

免疫应答作用[７]ꎮ 除了固有免疫参与 ＲＡ 的发病以

外ꎬ有研究显示ꎬＩＬ－１７ 是一种促进中性粒细胞活化的

重要细胞因子ꎬＲＡ 患者体内 ＩＬ－１７ 水平明显升高ꎬ同
时 ＩＬ－１７ 与 ＲＡ 活动程度呈正相关ꎬ而 ＩＬ－１７ 是 Ｔｈ１７
细胞特异性分泌的细胞因子ꎬ提示 Ｔｈ１７ 细胞是介导

ＲＡ 发生、发展的重要因素[８]ꎮ 除类风湿性关节炎外ꎬ
研究显示ꎬＴｈ１７ 细胞及相关细胞因子 ＩＬ－１７ 还与其他

自身免疫性疾病如银屑病、系统性红斑狼疮等的发病

机制密切相关[９]ꎮ 而 Ｔｈ２２ 细胞是一类与 Ｔｈ１７ 细胞作

用类似的 ＣＤ４＋淋巴细胞亚群ꎬ主要分泌 ＩＬ－２２ꎬ发挥

促进炎症的作用ꎮ 有研究显示ꎬ外周血 Ｔｈ２２ 细胞除了

特异性分泌 ＩＬ－２２ 以外ꎬ还可巨噬细胞分泌 ＩＬ－６ 及

ＴＮＦ－α 等ꎬ在自身免疫性疾病及恶性肿瘤患者中明显

升高ꎬ并且与病情的严重程度及预后相关[１０]ꎮ 外周血

Ｔｈ２２ 细胞是否参与了 ＲＡ 的发病ꎬ同时与病情活动程

度如何ꎬ目前尚不清楚ꎮ 在本研究中ꎬ与健康对照组比

较ꎬＲＡ 患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞及 ＩＬ－２２ 水平明显升高ꎬ
表明 ＲＡ 的发生可能与 Ｔｈ２２ 细胞活化有关ꎮ 进一步

根据 ＲＡ 患者病情活动程度进行分组ꎬ其结果显示ꎬＲＡ
患者外周血 Ｔｈ２２ 细胞及相关细胞因子 ＩＬ－２２ 及 ＩＬ－
１７ 随着 ＤＡＳ２８ 评分的增加ꎬ而显著增加ꎮ 进一步对外

周血 Ｔｈ２２ 细胞做 ＲＯＣ 曲线分析ꎬ分析其对 ＲＡ 患者病

情活动程度的预测价值ꎬ其结果显示ꎬＲＯＣ 曲线下面

积较大ꎬ预测价值较高ꎮ Ｔｈ２２ 细胞是炎症反应放大的

重要环节ꎬ有研究显示ꎬ抑制 Ｔｈ２２ 细胞分化ꎬ可显著降

低体内炎性细胞因子水平ꎬ从而降低炎症反应[１１]ꎮ 针

对 ＲＡ 患者ꎬ外周血 Ｔｈ２２ 细胞及相关细胞因子水平不

仅与患者发病及评估病情活动程度有关ꎬ同时还可能

为 ＲＡ 的治疗提供新的靶点ꎮ
综上所述ꎬ外周血 Ｔｈ２２ 细胞水平可能在 ＲＡ 患者

的发病及病情活动程度密切相关ꎬ但有关 Ｔｈ２２ 在其中

的免疫调节机制还有待于进一步研究ꎮ 通过检测外周

血 Ｔｈ２２ 及相关细胞因子水平ꎬ其可能成为 ＲＡ 诊断及

病情活动程度评估的有效指标ꎮ
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