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Abstract
AIM: To assess the early predictive value of se-
rum levels of gastrointestinal hormones and cyto-
kines in patients with rotavirus diarrhea.

METHODS: Serum levels of 5-serotonin, vaso-
active intestinal peptide (VIP), gastrin (GAS), 
motilin (MOT) and cytokines (endothelin, IL-10) 
were determined by enzyme-linked immunosor-
bent assay (ELISA) in 65 children with severe, 
moderate or mild rotavirus infection during 
acute or convalescent phase and 60 normal 
healthy children.

RESULTS: Serum levels of 5-serotonin, VIP, 
GAS, MOT, and endothelin were significantly 
higher and that of IL-10 was significantly low-
er in children with rotavirus infection during 
the acute phase than in normal control con-
trols (all P < 0.05). Serum levels of 5-HT, VIP, 
MOT, and endothelin were significantly high-
er in patients with severe rotavirus infection 
than in those with moderate or mild rotavirus 
infection (all P < 0.05). Serum levels of GAS 
and IL-10 showed no significant difference 
between patients with moderate rotavirus in-
fection and those with mild disease (P > 0.05). 
Serum levels of 5-serotonin, VIP, endothelin 
and IL-10 were significantly higher in patients 
with acute phase rotavirus infection having 
diarrhea >3 d than in those having diarrhea 
<3 d (all P < 0.05), while GAS and MOT levels 
were not statistically significant between the 
two groups (both P > 0.05). 

CONCLUSION: Pathophysiological changes 
in rotavirus diarrhea may be associated with 
the changes in serum levels of gastrointes-
tinal hormones and cytokines. The relevant 
gastrointestinal hormones and cytokines may 
be used to predict rotavirus disease progres-
sion.

© 2013 Baishideng Publishing Group Co., Limited. All 
rights reserved.
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摘要
目的: 探讨轮状病毒性腹泻患者体内胃肠激

■背景资料
目前关于轮状病
毒的发病机制尚
不明确, 因此临床
上尚没有有效的
预防药物. 国外研
究指出在轮状病
毒感染的小鼠中
其胃肠激素及细
胞因子水平显著
增加. 国内相关报
告表明, 急性腹泻
期儿童中胃泌素
(gastrin)、胃动素
(motilin)水平高于
正常健康儿童. 

■同行评议者
郑鹏远, 教授, 主
任医师, 郑州大学
第二附属医院消
化科
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素和细胞因子的变化及其对腹泻的早期预测
价值.    

方法: 采用ELISA酶联免疫法空腹测定65例
不同疾病时期、不同病程及不同疾病程度的
轮状病毒感染患儿及60例正常健康儿童中
血清中5-羟色胺、血管活性肠肽(vasoactive 
intest inal peptide, VIP)、胃泌素(gastr in, 
GAS)、胃动素(motilin, MOT)以及细胞因子
[内皮素、白介素(interleukin-10, IL-10)]水平.    

结果:  胃肠急性期血清中5-羟色胺(1942.3 
μg/L±512.3 μg/L)、VIP(626.3 μg/L±271.2 
μg/L)、GAS(1232.9 μg/L±212.3 μg/L)、
MOT(569.3 μg/L±81.5 μg/L)、内皮素(59.6 
μg/L±11.7 μg/L)、IL-10(11.4 μg/L±11.9 μg/
L), 与对照组比较除IL-10下降外, 其他均升高, 
差异有统计学意义(P <0.05); 其中重型腹泻5-
羟色胺(2563.3 μg/L±418.6 μg/L)、VIP(728.9 
μg/L±245.3 μg/L)、MOT(578.3 μg/L±73.9 
μg/L)、内皮素(54.6 μg/L±10. 7 μg/L)高于
轻、中型, 而中型5-羟色胺(1789.6 μg/L±
385.2 μg/L)、VIP(452.6 μg/L±112.4 μg/L)、
MOT(578.3 μg/L±73.9 μg/L)、内皮素(37.9 
μg/L±12.2 μg/L)高于轻型, 差异有统计学意
义(P <0.05), 而中重型血清中GAS(1214.7 μg/L
±212.5 μg/L)、IL-10(30.8 μg/L±4.8 μg/L)与
轻型(1189.6 μg/L±208.2 μg/L)、(34.2 μg/L±
11.4 μg/L)无统计学意义(P >0.05). 急性期中腹
泻时间>3 d者血清中5-羟色胺(2296.3 μg/L±
456.8 μg/L)、VIP(852.6 μg/L±178.2 μg/L)、
内皮素(57.3 μg/L±11.2 μg/L)、IL-10(41.6 μg/
L±11.4 μg/L), 腹泻时间<3 d者分别是(1772.3 
μg/L±245.3 μg/L)、(428.6 μg/L±105.3 μg/
L)、(29.6 μg/L±11.4 μg/L)、(30.8 μg/L±10.6 
μg/L), 急性期中腹泻时间>3 d以上给出指标
均大于腹泻时间< 3 d者, 而GAS、MOT水平
无统计学意义(P >0.05).    

结论: 轮状病毒性腹泻病理生理的改变可能
与胃肠激素水平及细胞因子水平的改变有关, 
通过对相关的胃肠激素及细胞因子水平的测
定能有效预测轮状病毒病情的进展.    

© 2013年版权归百世登出版集团有限公司所有.
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腹泻

核心提示: 本文将对小儿轮状病毒性感染患儿血

清中胃肠激素及细胞因子水平进行分析, 探讨胃

肠激素在轮状病毒性腹泻中的发病机制及其对

病情进展的预测价值, 为临床疾病诊治提供新的

依据.   
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0  引言

轮状病毒引起的腹泻是儿科中常见的肠道传染

性感染疾病, 患者临床症状表现为水样大便、

大便的次数增多, 每天可达数10次, 病情严重者

可出现脱水症状[1]. 目前关于轮状病毒的发病机

制尚不明确, 因此临床上尚没有有效的预防药

物[2]. 国外研究[3]指出在轮状病毒感染的小鼠中

其胃肠激素及细胞因子水平显著增加. 国内相

关[4]报告表明,  急性腹泻期儿童中胃泌素(gas-
trin, GAS)、胃动素(motilin, MOT)水平高于正常

健康儿童. 本文将对小儿轮状病毒性感染患儿

血清中胃肠激素及细胞因子水平进行分析, 探
讨胃肠激素在轮状病毒性腹泻中的发病机制及

其对病情进展的预测价值, 为临床疾病诊治提

供新的依据.    

1  材料和方法

1.1 材料 选取2013-01/2013-06本院收治的轮状病

毒性感染患儿65例为研究对象, 入选标准: (1)均
符合《实用儿科》(第七版)[5]中对小儿轮状病毒

性腹泻的诊断标准; (2)患儿经双抗夹心法检测后

证实为轮状病毒抗原阳性; (3)患儿均偏食、厌食

及腹痛病史; (4)患儿家属均签署知情同意书. 排
除标准: (1)先天性肠道发育不全; (2)肝肾功能不

全; (3)1 mo内出现呕吐及腹泻病史. 65例患儿中

男32例, 女33例, 年龄6-24 mo, 平均年龄8.96 mo
±2.31 mo, 病程为0-7 d, 平均病程为2.8 d±0.7 d, 
患者临床症状表现为不同程度腹泻、发热、呕

吐. 根据《中国腹泻诊断治疗方案》将患儿分为

轻型 21例, 中型24例, 重型20例. 疾病急性期: 患
儿入院24 h内; 恢复期: 患儿全身症状消失, 粪便

次数及性质恢复正常. 其中38例患儿腹泻时间

≤3 d , 27例患儿腹泻时间>3 d. 同时选取健康

体检儿童60例作为对照组, 男30例, 女30例, 年
龄6 mo-3岁, 平均年龄12.81岁±3.24岁, 两组儿

童性别、年龄比较差异无统计学意义(P>0.05).    
1.2 方法 分别于清晨空腹抽取轮状病毒感染

患儿急性期、恢复期及对照组儿童静脉血液

■相关报道
近年研究表明, 腹
泻是非常复杂的
过程, 肠道吸收不
良是引起腹泻的
原因之一. 近年研
究证实, 胃肠激素
的释放及细胞因
子水平的增加与
胃肠腹泻有密切
关系.



3298              ISSN 1009-3079 (print) ISSN 2219-2859 (online)    世界华人消化杂志   2013年10月28日   第21卷  第30期

2013-10-28|Volume 21|Issue 30|WCJD|www.wjgnet.com

各5 m L, 将血液装进含有EDTA-Na的试管中, 
以1500 r/min的速度低温下离心15 min, 留取上

清液, 并置于-20 ℃下保存待用. 血清中5-羟色

胺、血管活性肠肽(vasoactive intestinal peptide, 
VIP)、GAS、MOT、内皮素、白介素(interleu-
kin-10, IL-10)采用ElISA酶联免疫法检测, 5-羟
色胺、VIP、MOT、GAS及内皮素试剂盒均购

于福州迈新生物技术公司, IL-10试剂盒均购于

北京金桥生物技术公司.    
统计学处理 采用SPSS17.0进行统计学分析, 

计量资料采用mean±SD表示, 多组计量资料组

间比较采用方差分析, 进一步的两两比较采用

LSD-t法; 两独立样本组间比较采用两独立样本t
检验, P <0.05为差异有统计学意义.    

2  结果

2.1 不同时期肠炎血清胃肠激素及炎症因子水

平分析 胃肠急性期血清中5-羟色胺、V I P、
GAS、MOT、内皮素水平显著高于恢复期及对

照组, 而IL-10显著下降, 与恢复期比较差异有统

计学意义(P <0.05)(表1).
2.2 不同程度肠炎血清胃肠激素及炎症因子

水平分析 急性期重型腹泻5-羟色胺、V I P、
MOT、内皮素水平高于轻、中型, 中型5-羟色

胺、VIP、内皮素水平高于轻型, 差异有统计

学意义(P <0.05), 而中型血清中MOT、GAS、

IL-10水平与轻型无统计学意义(P >0.05)(表2).
2.3 不同病程肠炎血清胃肠激素及炎症因子水

平分析 急性期中腹泻时间>3 d者血清中5-羟色

胺、VIP、内皮素、IL-10水平显著高于腹泻时

间≤3 d者, 而GAS、MOT水平无统计学意义

(P >0.05)(表3).

3  讨论

在以往的研究中认为轮状病毒引起的腹泻是由

于婴幼儿肠道上皮细胞功能低下, 肠道吸收面

积变小以及肠道黏膜受损引起的肠道吸收功能

不良引起的[6]. 此外, 由于婴幼儿肠道上皮细胞

发育不完善导致肠道不能吸收乳糖, 当机体感

染病菌后, 致病菌将对乳糖进行分解并产生相

关分解产物导致肠腔内渗透压上升引起腹泻. 
近年研究表明[7], 腹泻是非常复杂的过程, 肠道

吸收不良是引起腹泻的原因之一. 近年研究证

实[8], 胃肠激素的释放及细胞因子水平的增加与

胃肠腹泻有密切关系. 为此, 本文将对轮状病毒

感染患儿体内胃肠激素及细胞因子的变化情况

进行观察, 探讨其对胃肠疾病进展的预测价值.    
消化系黏膜是人体最复杂、最大的内分泌

器官, 对胃肠功能起到重要的调控作用. GAS是
由小肠上部黏膜及胃窦产生及释放,  其作用是

刺激胃蛋白酶及胃酸分泌, 并促进胃肠功能蠕

动, 增加胃肠血流量, 对促进胃肠黏膜生长有重

■应用要点
轮状病毒肠炎的
发病机制复杂, 胃
肠激素及细胞因
子水平的上升可
能是破坏胃肠平
衡的主要因素, 对
预测肠炎病情的
进展具有重要的
作用.

表  1  不同时期肠炎血清胃肠激素及炎症因子水平分析 (mean±SD, μg/L)

     分组  n 胃泌素       胃动素      5-羟色胺 血管活性肠肽    内皮素  白介素-10

急性期 65 1232.9±212.3ac 569.3±81.5ac 1942.3±512.3a 626.3±271.2ac 59.6±11.7ac 11.4±11.9ac

恢复期 65 712.3±142.2 253.8±71.4 1305.9±339.5 145.3±54.2 28.4±10.8 26.9±7.4

对照组 60 622.6±171.5 264.3±31.6 1285.3±456.3 126.3±59.6 25.2±4.5 23.2±10.2

F值     68.342    65.785       98.625    78.456   66.328    54.292

P值       0.000      0.000         0.000      0.000     0.000      0.004

aP<0.05 vs  恢复期; cP<0.05 vs  对照组.

表  2  不同程度肠炎血清胃肠激素及炎症因子水平分析 (mean±SD, μg/L)

     分组  n         胃泌素      胃动素     5-羟色胺 血管活性肠肽    内皮素  白介素-10

轻型 21 1189.6±208.2 254.6±81.9 1128.1±298.6 178.6±45.2 24.2±11.3 34.2±11.4

中型 24 1208.6±205.3 562.3±72.5a 1789.6±385.2a 452.6±112.4a 37.9±12.2a 32.2±5.6

重型 20 1214.7±212.5 578.3±73.9a 2563.3±418.6ac 728.9±245.3ac 54.6±10.7ac 30.8±4.8

F值         6.998     45.328        78.852      69.320     31.280    7.862

P值         0.851       0.005          0.000        0.000       0.014    0.489

aP<0.05 vs  轻型组; cP<0.05 vs  中型组.
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■同行评价
本文设计合理, 结
果 可 靠 ,  结 论 可
信, 讨论丰富, 对
临床医师有很好
的参考价值.

要的作用[8]. MOT可引起消化间期运动综合波运

动进而起到清洁肠道的作用. 当机体MOT分泌

增加时可引起电解质及肠黏膜水分泌增加, 促
使肠道蠕动及胃排空加快, 导致胃肠腹泻[9]. VIP
是机体重要的胃肠神经肽, 主要分布于胃肠道, 
具有抑制胃肠运动, 松弛胃肠道平滑肌, 延长胃

排空时间作用[10]. 同时VIP能降低胃肠道蠕动收

缩功能, 促使肠道神经应激反应增强, 引起肠道

腹泻[11]. 5-羟色胺是一种与胃肠道具有密切关系

的脑肠肽, 属于重要的中枢神经系统信号分子, 
其生物学功能主要是与不同受体结合而对肠道

起到重要的调节作用[12]. 内皮素属于强血管物

质, 可作为细胞生长因子及神经递质, 其具有调

节血管平滑肌收缩及参与前列腺素、NO等物

质的释放, 当其含量升高时可引起胃肠道高反

应症状, 从而引起腹泻[13]. 研究表明[14], 胃肠道腹

泻是机体促炎因子与抑炎因子比例失调的结果. 
IL-10是机体中重要的抑炎因子, 当机体炎症反

应剧烈时, 其生成水平下降, 破坏机体免疫状态, 
导致胃肠敏感性增加, 引起腹泻的发生[15].    

本研究中胃肠急性期血清中5-羟色胺、

VIP、GAS、MOT、内皮素水平显著上升, 而
I L-10、水平显著下降, 表明胃肠激素水平的

增加及细胞因子水平的紊乱刺激胃肠道功能, 
导致胃肠吸收紊乱, 从而引起肠功能紊乱及肠

黏膜损伤. 急性期重型腹泻5-羟色胺、VIP、
MOT、内皮素水平高于轻、中型, 中型5-羟色

胺、VIP、内皮素水平高于轻型, 差异有统计学

意义, 而中型血清中MOT、GAS、IL-10水平与

轻型无统计学意义, 从而提示血清中5-羟色胺、

VIP、MOT、内皮素水平与患儿病情的发展是

一致的, 随着病情的恢复相关指标水平也随之

下降. 此外, 本研究发现随着患儿腹泻时间的延

长, 5-羟色胺、VIP、内皮素、IL-10水平显著上

升, 从而提示5-羟色胺、VIP、内皮素、IL-10
能更好地预测患儿腹泻病情的进展、肠功能紊

乱、肠黏膜炎性损伤及机体免疫反应.    

总之, 轮状病毒肠炎的发病机制复杂, 胃肠

激素及细胞因子水平的上升可能是破坏胃肠平

衡的主要因素, 对预测肠炎病情的进展具有重

要的作用.    
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