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大量研究表明，人在亚健康状态下或在衰老的情况下，

机体会出现一种“慢性低度炎症反应状态”（chronic，low

grade，inflammatory state）。“慢性炎症反应状态”是指患者没

有全身或局部急性的临床感染征象，但存在低水平持续的炎

症状态，具有持续及相对隐匿性的特点[1]。研究发现“慢性炎

症反应状态”在许多慢性病，如糖尿病、心脑血管疾病的发

生、发展及预后中扮演了重要角色[2]。许多研究表明，长期有

规律运动可以有效地降低这些慢性病的炎症反应水平[3—4]。

然而，这些研究都是以有低度炎症反应的机体为研究对象，

而以健康机体为对象的研究还难以看到[5]。为此，本课题通

过对健康大鼠进行12周的游泳训练，分析其对大鼠基础状

态下炎性因子IL-6和TNF-α的影响，旨在探讨长期有规律

的运动在预防“慢性炎症反应状态”中的作用。

1 材料与方法

1.1 实验动物喂养及分组

选用健康雄性8周龄SD大鼠24只，随机分为3组, 每组

8只，即：对照组、30min训练组、60min训练组、分笼饲养，每

笼4只。饲养笼选择塑料制品，并配有不锈钢罩、塑料吸水

瓶和铅吸水管，饲养温度23—24℃。国家标准固体混合饲料

喂养，自由饮食。

1.2 实验分组和运动方案

大鼠游泳在玻璃钢游泳池(150cm×60cm×70cm)中进

行,水深60cm(约为大鼠身长2倍)，水温31±1℃。

30min运动组：第一周每天进行适应性游泳运动，时间从

10min逐渐增加到30min；从第二周开始，每天进行游泳运动

1次，每次30min，每周按期休息1次，共12周。

60min运动组：第一周每天进行适应性游泳运动，时间从

10min逐渐增加到60min；从第二周开始，每天进行游泳运动

1次，每次60min，每周按期休息1次，共12周。

对照组：平时不运动。

1.3 取材

大鼠游泳运动结束的24h后，各组大鼠依次用乙醚麻醉

后固定，腹腔主动脉各取血5ml，分别置于洁净的离心玻璃试

管中，室温放置 0.5h，低温分离血清 (4℃ ,3000 转/min，

10min)，-30℃保存，用于测定血清炎症因子IL-6和TNF-α

的含量。

1.4 指标检测

所有指标的检测均采用放射免疫法（扬州苏北人民医

院），试剂盒购于天津洁瑞公司，结果采用ng/ml表示。

1.5 统计学分析

所有实验数据由SPSS13.0统计软件进行统计学分析，含

量计算均值和标准差，组间均数的比较采用独立样本 t检验,

显著水平定为α=0.05。

2 结果

结果见表1。不同运动量运动对大鼠血清IL-6含量的

影响是不同的，与对照组相比，30min运动组大鼠血清IL-6
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的含量无显著变化(P>0.05)，60min运动组大鼠血清IL-6的

含量显著提高(P<0.05)。不同运动量运动对大鼠血清

TNF-α含量的影响是不同的，与对照组相比，30min运动组

大鼠血清TNF-α的含量无显著变化(P>0.05)，60min运动组

大鼠血清TNF-α的含量显著降低(P<0.01)。

3 讨论

3.1 中小运动量运动对大鼠炎症因子IL-6的影响

经典的炎症理论认为，IL-6是一种激起炎症免疫反应的

前炎症因子。然而，深入研究发现，IL-6应归类为抗炎症因

子。因为，IL-6不仅抑制前炎症因子TNF-α和 IL-1的产

生，而且，还会引发抗炎症因子 IL-1ra、IL-10、可溶性

TNF-α受体和急性期蛋白的产生[6]。

就运动对IL-6的影响，许多急性运动的研究认为，运动

可引起IL-6显著增加，而增加的程度与运动的强度、时间、

和运动形式有关[7]。而就长期运动对机体基础状态下IL-6

的影响，还存在结果不一的情况。本研究结果表明，30min运

动组大鼠血清炎症因子IL-6的含量无显著变化(P>0.05)，而
60min运动组大鼠血清炎症因子IL-6的含量显著提高(P<
0.05)。因此，本研究说明，在长期的中、小运动量运动中，中

等运动量的运动可以有效地提高炎症因子IL-6的含量。从

抗炎症的角度讲，适度的增加IL-6是有益的，因为IL-6作为

一种抗炎症因子，它的增加可以抑制前炎症因子的增加，因

此，从运动对IL-6的影响来说，长期的中等运动量运动可以

预防低度炎症状态的发生，从而预防由于低度炎症状态引发

的疾病。

3.2 中小运动量运动对大鼠炎症因子TNF-α的影响

TNF-α是由多种细胞尤其是激活的巨噬细胞分泌的一

种细胞因子。它是局部炎症过程的早期介质，同时也是全身

炎症急性期反应的发动者。因此，TNF-α是第一位的前炎

症因子[8]。研究表明，胰岛素抵抗是代谢综合征的最基本的

发病基础[9]，而TNF-α是引发胰岛素抵抗的中心环节[10]。

就运动对TNF-α的影响，许多急性运动的研究认为，在

运动中，运动后，TNF-α基本不受影响[11]。而就长期运动对

TNF-α的影响，许多流行病学调查结果表明，平时经常运动

的人群相比不经常运动的人群，血液中TNF-α基础水平显

著偏低[12]。而就长期运动对健康机体炎症因子TNF-α的影

响，还未见报道。本研究结果表明，与对照组相比，30min运

动组大鼠血清炎症因子TNF-α的含量无显著变化(P>0.05)，
而60min运动组大鼠血清炎症因子TNF-α的含量显著降低

(P<0.01)。因此，本研究结果说明，在长期的中、小运动量运

动中，中等运动量的运动可以有效地降低炎症因子TNF-α

的含量。由于TNF-α是第一位的前炎症因子，因此，长期中

等运动量运动降低了机体TNF-α的水平，也就降低了机体

发生低度炎症反应状态的可能性。

3.3 长期中小运动量运动对大鼠炎症因子IL-6、TNFa不同

影响的可能机制

长期运动后，机体任一机能指标的变化都是对多次急性

运动引起变化的适应性变化。而在本研究中，经过长期的运

动后，中等运动量运动大鼠的炎症因子IL-6和TNF-α的适

应性变化显著，而小运动量运动大鼠的炎症因子 IL-6和

TNF-α的适应性变化并不明显，分析其原因，可能是，在每

一次急性运动中,中等运动量运动的机体炎症因子IL-6和

TNF-α的变化幅度较大，对机体的刺激强度较大，足以引起

机体产生明显的适应性变化，而小运动量运动的机体炎症因

子IL-6和TNF-α的变化幅度较小，对机体的刺激较小，难以

引起机体产生明显的适应性变化。
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表1 中小运动量运动对大鼠血清 IL-6和
TNF-α的影响 （x±s）

组别

对照组
30min运动组
60min运动组

为与对照组比较：①P<0.05,②P<0.01

例数

8
8
8

IL-6 (ng/ml)

368.45±67.56
419.21±52.04
472.63±97.91①

TNF-α(ng/ml)

1.54±0.26
1.49±0.25
0.98±0.17②
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