
（ＰＩ３Ｋ ／ ＡＫＴ） ｓｉｇｎａｌｉｎｇ ｐａｔｈｗａｙ ｗａｓ ａｃｔｉｖａｔｅｄ． Ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｔｈｅ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ， ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｖｅ ｐｒｏｔｅｉｎ ｅｘ⁃
ｐｒｅｓｓｉｏｎ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｐｈｏｓｐｈｏｒｙｌａｔｅｄ ｐｒｏｔｅｉｎ ｋｉｎａｓｅ Ｂ （ｐ⁃ＡＫＴ） ／ ＡＫＴ ａｎｄ ｐｈｏｓｐｈｏｒｙｌａｔｅｄ ｍａｍｍａｌｉａｎ ｔａｒｇｅｔ ｏｆ ｒａｐａｍｙ⁃
ｃｉｎ （ｐ⁃ｍＴＯＲ） ／ ｍＴＯＲ ｉｎ ＫＡＴ７ ｏｖｅｒ⁃ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ ｇｒｏｕｐ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ． Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｖｅ ｐｒｏｔｅｉｎ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｐ⁃ＡＫＴ ／
ＡＫＴ ａｎｄ ｐ⁃ｍＴＯＲ ／ ｍＴＯＲ ｉｎ ＫＡＴ７ ｋｎｏｃｋｄｏｗｎ ｃｅｌｌｓ ｄｅｃｒｅａｓｅｄ． Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ 　 Ｒａｔ ＡＣｓ ｗｉｔｈ ｈｉｇｈ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ ｏｆ
ＫＡＴ７ ｅｘｈｉｂｉｔ ｓｅｎｅｓｃｅｎｃｅ ａｎｄ ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ ｐｈｅｎｏｔｙｐｅ， ａｎｄ ｔｈｅ ｍｅｃｈａｎｉｓｍ ｍａｙ ｂｅ ｒｅｌａｔｅｄ ｔｏ ｔｈｅ ａｃｔｉｖａｔｉｏｎ ｏｆ
ＰＩ３Ｋ ／ ＡＫＴ ／ ｍＴＯＲ ｓｉｇｎａｌｉｎｇ ｐａｔｈｗａｙ ｂｙ ＫＡＴ７．
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ　 ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ； ａｒｔｉｃｕｌａｒ ｃｈｏｎｄｒｏｃｙｔｅｓ； ＫＡＴ７； ｃｅｌｌ ｓｅｎｅｓｃｅｎｃｅ； ＰＩ３Ｋ ／ ＡＫＴ ／ ｍＴＯＲ
Ｆｕｎｄ ｐｒｏｇｒａｍｓ　 Ｋｅｙ Ｐｒｏｊｅｃｔ ｏｆ Ｔｈｅ Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｎａｔｕｒａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ Ｆｏｕｎｄａｔｉｏｎ ｏｆ Ｃｈｉｎａ （Ｎｏ． ８２４３０１１４）； Ｒｅｓｅａｒｃｈ
Ｐｒｏｊｅｃｔ ｏｆ Ａｎｈｕｉ Ｐｒｏｖｉｎｃｉａｌ Ｉｎｓｔｉｔｕｔｅ ｏｆ Ｔｒａｎｓｌａｔｉｏｎａｌ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ （Ｎｏ． ２０２３ｚｈｙｘ⁃Ｂ１４）

Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇ ａｕｔｈｏｒｓ　 Ｗｅｉ Ｗｅｉ， Ｅ⁃ｍａｉｌ： ｗｗｅｉ＠ ａｈｍｕ． ｅｄｕ． ｃｎ； Ｙａｎ Ｓｈａｎｇｘｕｅ ， Ｅ⁃ｍａｉｌ： ｙａｎ⁃ｓｈｘ＠ １６３． ｃｏｍ

网络出版时间：２０２５ － ０８ － １８ ０８：５０：３３　 网络出版地址：ｈｔｔｐｓ： ／ ／ ｌｉｎｋ． ｃｎｋｉ． ｎｅｔ ／ ｕｒｌｉｄ ／ ３４． １０６５． ｒ． ２０２５０８１５． １２５０． ０２０

ＩｇＤ 对急性髓系白血病细胞 Ｍｏｌｍ⁃１３ 增殖与凋亡的影响
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摘要　 目的　 探讨免疫球蛋白 Ｄ（ＩｇＤ）对人急性髓系白血病（ＡＭＬ）细胞株（Ｍｏｌｍ⁃１３）活力、增殖、凋亡等功能的作用及其相关

机制。 方法　 收集 ＡＭＬ 患者和健康对照者外周血血清，ＥＬＩＳＡ 法检测 ＡＭＬ 患者和健康对照者外周血血清中 ｓＩｇＤ 的表达情

况；体外设不同浓度的 ＩｇＤ 处理组，利用 ＣＣＫ⁃８、ＣＦＳＥ 试剂和集落形成实验观察不同浓度的 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞活力、增殖的

影响，利用凋亡试剂盒检测不同浓度的 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞凋亡的影响，利用差异基因分析对 ＩｇＤ 引起 Ｍｏｌｍ⁃１３ 增殖的相关

机制进行初步探索。 结果　 ＡＭＬ 患者血清中 ｓＩｇＤ 表达水平高于健康对照者（Ｐ ＜ ０􀆰 ００１），一定浓度的 ＩｇＤ 可增加 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细

胞的活力（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５），促进 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的增殖（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５），抑制 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的凋亡（Ｐ ＜ ０􀆰 ００１）。 结论　 ＩｇＤ 有促进 Ｍｏｌｍ⁃
１３ 细胞的活力、增殖，减少凋亡的作用。
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　 　 急性髓系白血病（ ａｃｕｔｅ ｍｙｅｌｏｇｅｎｏｕｓ ｌｅｕｋｅｍｉａ，
ＡＭＬ）是成人最常见的急性白血病，以髓系细胞异

常增殖、分化受阻及正常造血衰竭为特征，治疗选择

有限且预后不良。 ＡＭＬ 的发生发展与异常细胞的

免疫微环境密切相关，该环境通过影响免疫细胞功

能和诱导免疫紊乱促进白血病进展［１］。 免疫球蛋
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白（ｉｍｍｕｎｏｇｌｏｂｕｌｉｎ， Ｉｇ）是一类关键的免疫效应分

子，有研究发现，所有类别的 Ｉｇ 都在成髓细胞中表

达，且患者血清 Ｉｇ 水平升高与不良预后相关［２］。 其

中，ＩｇＤ 是免疫调节的重要参与者，课题组前期研

究［３］发现分泌型 ＩｇＤ（ｓｅｃｒｅｔｅｄ ＩｇＤ， ｓＩｇＤ）在急性 Ｔ
淋巴细胞白血病（Ｔ ｃｅｌｌ ａｃｕｔｅ ｌｙｍｐｈｏｂｌａｓｔｉｃ ｌｅｕｋｅｍｉ⁃
ａ， Ｔ⁃ＡＬＬ）患者外周血血清中的表达异常升高，并可

在体外诱导人源 Ｔ⁃ＡＬＬ 细胞株增殖、抑制凋亡 。 然

而 ＩｇＤ 在 ＡＭＬ 细胞中的表达及作用尚不明确。 该

研究通过观察 ＡＭＬ 患者和健康对照者外周血血清

中 ＩｇＤ 水平的表达差异，检测 ＩｇＤ 对人源 ＡＭＬ 细胞

株（Ｍｏｌｍ⁃１３）活力、增殖、凋亡的影响，探讨 ＩｇＤ 对

ＡＭＬ 细胞株 Ｍｏｌｍ⁃１３ 功能的影响及参与 ＡＭＬ 发生

发展的部分机制。
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１　 材料与方法

１． １　 人外周血来源　 该研究在安徽医科大学第一

附属医院体检中心收集了 ３７ 例 ＡＭＬ 患者和 ２８ 例

健康对照者的静脉血样本，所有参与者签署了知情

同意书，且研究方案已获伦理委员会批准（编号：
８３２３０５１６）。
１． ２　 细胞株来源　 本次实验所使用的 ＡＭＬ 细胞株

Ｍｏｌｍ⁃１３ 来自上海富衡生物科技有限公司。
１． ３　 主要试剂　 人 ＩｇＤ 蛋白、胎牛血清（美国 ＭＵＬ⁃
ＴＩＣＥＬＬ 公司）；人 ＩｇＤ ＥＬＩＳＡ 试剂盒（美国 Ａｂｃａｍ
公司）；ＲＰＭＩ⁃１６４０ 培养液、琼脂糖（德国 Ｂｉｏｆｒｏｘｘ 公

司）；ＣＣＫ⁃８ 试剂盒（上海碧云天生物技术研究所）；
ＣＦＳＥ 试剂（上海陶术生物科技股份有限公司）；Ａｎ⁃
ｎｅｘｉｎ⁃Ｖ ／ ＰＩ 细胞凋亡试剂盒（上海贝博生物科技有

限公司）。
１． ４　 主要仪器　 Ｔｈｅｒｍｏ Ｆｏｒｍａ ＣＯ２ 细胞培养箱［赛
默飞科技（中国）有限公司］；Ｉｎｆｉｎｉｔｅ Ｍ１０００ ＰＲＯ 多

功能酶标仪［ＴＥＣＡＮ（瑞士）公司］；垂直流 ＳＷ⁃ＣＪ⁃
２ＦＤ 超净工作台［苏州净化（江苏）有限公司］；Ｃｙｔｏ
ＦＬＥＸ 型流式细胞仪［ＢＥＣＫＭＡＮ（美国）公司］。
１． ５　 ＥＬＩＳＡ 检测 ＡＭＬ 患者和健康对照者血清中

ｓＩｇＤ 水平　 于医院血液内科门诊收集 ＡＭＬ 患者的

外周血样本，记录患者实验室相关指标检测结果。
同期随机收取医院体检中心健康体检者血液样本，
其年龄和性别比例均与 ＡＭＬ 组相匹配。 静置 １ ｈ
后，３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １５ ｍｉｎ，吸取上清液至干净的

１􀆰 ５ ｍＬ Ｅｐ 管中，参照 Ａｂｃａｍ 试剂盒说明书，配制对

应浓度的稀释液、洗涤液、酶抗体偶联物，取 １００ μＬ
样本加入 ９６ 孔板中，室温放置 ６０ ｍｉｎ 后，用洗涤液

洗涤 ３ 次。 接着加入 １００ μＬ 酶抗体偶联物，避光在

室温下放置 １０ ｍｉｎ。 充分洗涤后，每孔加入 １００ μＬ
ＴＭＢ 显色液，室温避光放置 １０ ｍｉｎ 后，每孔加入

１００ μＬ 停止液，在 １５ ｍｉｎ 内使用酶标仪测定 ４５０
ｎｍ 处的吸光度值 （ ｏｐｔｉｃａｌ ｄｅｎｓｉｔｙ， ＯＤ） （ Ａ４５０ ｎｍ ）。
根据标准品的 ＯＤ 值与浓度关系绘制标准曲线，随
后记录样本的 ＯＤ，并代入公式计算其对应的浓度。
１． ６　 ＣＣＫ⁃８ 实验检测不同浓度的 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３
细胞活力的影响　 将处于对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细

胞稀释至 １ × １０６ 个 ／ ｍＬ 后，取 １００ μＬ 细胞悬液接

种到 ９６ 孔板的各个孔中。 分别加入不同浓度的

ＩｇＤ，终浓度设为 ０􀆰 １、０􀆰 ３、１、３ 和 １０ μｇ ／ ｍＬ，以探讨

不同浓度下 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的影响。 每个浓度

设 ３ 个复孔，另外设置空白对照（不加细胞，只加入

相同体积的培养基），将细胞置于 ３７ ℃、５％ ＣＯ２ 的

培养箱中培养 ２４、４８ ｈ，以观察不同时间点的细胞活

力情况。 培养结束后，向每个孔中添加 １０ μＬ ＣＣＫ⁃
８ 试剂，避光在 ３７ ℃恒温箱中孵育。 最后，通过测

量 ＯＤ，评估细胞的生长和存活状态，进一步进行细

胞活力检测。 使用酶标仪在 ４５０ ｎｍ 波长处测量 ＯＤ
值，且每隔 ３０ ｍｉｎ 测 １ 次 ＯＤ 值（ＯＤ 值在 １ 左右），
计算细胞活力。 细胞活力刺激指数（％ ） ＝ （ＯＤ实验孔

－ ＯＤ空白孔） ／ （ＯＤ对照孔 － ＯＤ空白孔） × １００％ 。
１． ７　 ＣＦＳＥ 染色检测不同浓度的 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３
细胞增殖的影响　 将处于对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细

胞稀释至 １ × １０６ 个 ／ ｍＬ，转移至 １􀆰 ５ ｍＬ Ｅｐ 管内，
５００ μＬ ／管，每管加入 ５００ μＬ ＰＢＳ，２ ５００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心

５ ｍｉｎ，弃上清液。 取 １ ｍｇ ＣＦＳＥ，用 ＤＭＳＯ 稀释（１
ｍｍｏｌ ／ Ｌ）并避光分装冻存于 － ２０ ℃，用时加入胎牛

血清中混匀，配置成终浓度为 １ μｍｏｌ ／ Ｌ 的 ＣＦＳＥ 试

剂。 在上述 Ｅｐ 管中加入 １ ｍＬ ／管 ＣＦＳＥ 染色液，混
悬后在 ３７ ℃、５％ ＣＯ２ 培养箱中培养 １０ ～ １５ ｍｉｎ。
每管加入 ５００ μＬ ＰＢＳ，轻弹混匀，２ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 ５
ｍｉｎ，弃上清液，每管加入 ５００ μＬ 的 １０％ ＲＰＭＩ⁃１６４０
培养液，重复混匀后，均匀接种于 １２ 孔细胞培养板

中，将不同浓度的 ＩｇＤ（１、３、１０ μｇ ／ ｍＬ）分别添加至

各组中，随后将培养板置于 ３７ ℃、５％ＣＯ２ 的培养箱

中继续培养 ２４、４８ ｈ。 培养结束后，将细胞转移至

１􀆰 ５ ｍＬ Ｅｐ 管中，向每个管中加入 ５００ μＬ ＰＢＳ，轻轻

震荡混匀后，以 ２ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １０ ｍｉｎ，离心后弃

去上清液，再向每管加入 ２００ μＬ ＰＢＳ。 随后，通过

２００ 目纱网过滤细胞悬液，确保样本中的细胞无杂

质。 最后，将处理后的细胞悬液用于流式细胞仪检

测。
１． ８　 集落形成实验检测不同浓度的 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃
１３ 细胞克隆形成的影响　 配制 １􀆰 ２％和 ０􀆰 ７％的琼

脂溶液，高压灭菌处理以确保溶液的无菌性。 灭菌

后，将琼脂溶液温控至 ４２ ℃，确保琼脂在接下来的

实验中能够保持液态，方便后续操作。 将 １􀆰 ２％ 琼

脂与 ２ ×培养基混合，铺在 １２ 孔板中作为下层胶，１
ｍＬ ／孔。 ３７ ℃下孵育 ３０ ｍｉｎ，直到凝固；取处于对数

生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞， 稀释成一定倍数后与

０􀆰 ７％琼脂充分混匀，分别加入不同浓度的 ＩｇＤ（１、
３、１０ μｇ ／ ｍＬ），注入到 １２ 孔板中作为上层胶，每孔

约 １００ 个细胞，待其凝固后，加入适量的培养基，每
３ ｄ 更换 １ 次。 培养 ２ 周后，用显微镜观察克隆形成

情况。
１． ９　 Ａｎｎｅｘｉｎ Ｖ ／ ＰＩ 凋亡试剂盒检测不同浓度的
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ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞凋亡的影响 　 将处于对数生

长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞稀释至 １ × １０６ 个 ／ ｍＬ，以 ５００
μＬ ／孔接种于 １２ 孔板中，分组加入不同浓度的 ＩｇＤ
（１、３、１０ μｇ ／ ｍＬ），将细胞置于 ３７ ℃、５％ ＣＯ２ 培养

箱中培养 ４８ ｈ 后，转移至 １􀆰 ５ ｍＬ ＥＰ 管中。 每管加

入 ５００ μＬ ＰＢＳ，轻轻震荡混匀后，以 ２ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离

心 ５ ｍｉｎ 收集细胞。 接下来，加入 １ × Ｂｉｎｄｉｎｇ Ｂｕｆｆ⁃
ｅｒ，每管 ４００ μＬ，将细胞充分混悬后，加入 Ａｎｎｅｘｉｎ
Ｖ⁃ＦＩＴＣ，每管 ５ μＬ，并在 ２ ～ ８ ℃避光条件下孵育 １５
ｍｉｎ。 孵育完成后，再向每个管加入 ５ ～ １０ μＬ ＰＩ 染
色液，轻轻混匀细胞悬液，在 ２ ～ ８ ℃避光条件下继

续孵育 ２ ～ ５ ｍｉｎ。 使用流式细胞仪对样本进行检

测。
１． １０　 差异基因分析　 将处于对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃
１３ 细胞稀释至 １ × １０６ 个 ／ ｍＬ，以 ５００ μＬ ／孔接种于

１２ 孔板中，分组加入不同浓度的 ＩｇＤ（１、３、１０ μｇ ／
ｍＬ），将细胞放置于 ３７ ℃、５％ ＣＯ２ 培养箱中培养

２４ ｈ 后，转移至 １􀆰 ５ ｍＬ ＥＰ 管中。 每管加入 ５００ μＬ
ＰＢＳ，２ ５００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 ５ ｍｉｎ 收集细胞，每管加入

ＴＲＩｚｏｌ 试剂，重悬细胞，放入 － ８０ ℃冰箱保存备用。
将样品送至擎科生物进行转录组测序，结果返回后

进行分析。
１． １１ 　 统计学处理 　 使用 ＳＰＳＳ １６􀆰 ０ 和 ＧｒａｐｈＰａｄ
Ｐｒｉｓｍ ８ 软件统计分析实验数据。 每组实验重复 ５
次。 对于非正态分布数据，采用非参数检验；正态分

布数据则使用 ｔ 检验进行两组间比较，采用单因素

方差分析（ＡＮＯＶＡ）进行多组间差异比较。 实验数

据以 􀭰ｘ ± ｓ 表示，Ｐ ＜ ０􀆰 ０５ 为差异有统计学意义。

２　 结果

２． １　 ＡＭＬ 患者和健康对照者血清中 ｓＩｇＤ 水平　
临床收取 ＡＭＬ 患者和健康对照者外周血，经处理得

到血清，ＥＬＩＳＡ 检测血清 ｓＩｇＤ 水平，在 ４５０ ｎｍ 波长

处测定各孔的 ＯＤ４５０ 值，计算出相应的浓度。 结果

显示，ＡＭＬ 患者血清中 ｓＩｇＤ 水平显著高于健康对照

者（Ｐ ＜ ０􀆰 ００１），见图 １。
２． ２　 ＡＭＬ 患者和健康对照者临床资料 　 本课题

组在安徽医科大学第一附属医院体检中心收集了

３７ 例 ＡＭＬ 患者和 ２８ 例健康对照者的静脉血样本，
ＡＭＬ 患者基本信息见表 １。
２． ３　 ＡＭＬ 患者血清中 ｓＩｇＤ 与 ＲＢＣ、ＰＬＴ、Ｈｂ 的

相关性 　 使用皮尔森相关系数分析 ＡＭＬ 血清中

ｓＩｇＤ 与常规实验室指标红细胞计数（ｒｅｄ ｂｌｏｏｄ ｃｅｌｌ，
ＲＢＣ）、血小板（ｐｌａｔｅｌｅｔｓ， ＰＬＴ）、血红蛋白（ｈｅｍｏｇｌｏ⁃

ｂｉｎ， Ｈｂ）水平的关系，ＡＭＬ 患者血清中 ｓＩｇＤ 与 ＲＢＣ
（ ｒ ＝ － ０􀆰 ３２６ ６， Ｐ ＝ ０􀆰 ０４８ ５）、ＰＬＴ（ ｒ ＝ － ０􀆰 ３４６ ４，
Ｐ ＝ ０􀆰 ０３５ ７）、Ｈｂ（ ｒ ＝ － ０􀆰 ４１８ ８， Ｐ ＝ ０􀆰 ００９ ９）负相

关，见图 ２。

图 １　 ＡＭＬ 患者与健康对照者血清中 ｓＩｇＤ 水平

Ｆｉｇ． １　 ｓＩｇＤ ｌｅｖｅｌｓ ｉｎ ｔｈｅ ｓｅｒｕｍ ｏｆ ＡＭＬ ｐａｔｉｅｎｔｓ ａｎｄ ｈｅａｌｔｈｙ ｃｏｎｔｒｏｌｓ
∗∗∗Ｐ ＜ ０． ００１ ｖｓ ｈｅａｌｔｈｙ ｃｏｎｔｒｏｌｓ．

表 １　 入选 ＡＭＬ 患者和健康对照者临床特征 （􀭰ｘ ± ｓ）
Ｔａｂ． １　 Ｃｌｉｎｉｃａｌ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｔｈｅ ＡＭＬ

ｐａｔｉｅｎｔｓ ａｎｄ ｈｅａｌｔｈｙ ｃｏｎｔｒｏｌｓ （􀭰ｘ ± ｓ）

Ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃ ＡＭＬ ｐａｔｉｅｎｔｓ Ｈｅａｌｔｈｙ ｃｏｎｔｒｏｌｓ
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ｓｕｂｊｅｃｔｓ ３７ ２８
Ａｇｅ （ｙｅａｒｓ） ４２ ± １１ ３８ ± ９
Ｆｅｍａｌｅ ／ ｍａｌｅ ｒａｔｉｏ ２６ ∶ １１ １９ ∶ ９
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ＦＬＴ３ ｍｕｔａｔｉｏｎｓ ２９ ＮＡ
ＷＢＣ（ × １０９ ／ Ｌ） ０． ８１ ± ０． ５４ ＮＡ
ＲＢＣ（ × １０１２ ／ Ｌ） ２． ８９５ ± １． ６５５ ＮＡ
ＰＬＴ（ × １０９ ／ Ｌ） ２０７ ± ２０４ ＮＡ
ＣＲＰ（ｍｇ ／ Ｌ） ＜ ０． ５０ ＮＡ
Ｈｂ（ｇ ／ Ｌ） ９７． ５ ± ５９． ５ ＮＡ
ｓＩｇＤ（μｇ ／ ｍＬ） ３２２． ４４１ ± ８４． ８７７ ７８． １１５ ± ４５． １２８

　 　 ＷＢＣ： ｗｈｉｔｅ ｂｌｏｏｄ ｃｅｌｌｓ； ＣＲＰ： Ｃ⁃ｒｅａｃｔｉｖｅ ｐｒｏｔｅｉｎ； Ｈｂ： ｈｅｍｏｇｌｏ⁃
ｂｉｎ．

２． ４　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞活力的影响　 收集处于

对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞，用 ＩｇＤ（０􀆰 １、０􀆰 ３、１、３、
１０ μｇ ／ ｍＬ）体外刺激 ２４、４８ ｈ，ＣＣＫ⁃８ 检测细胞活

力。 结果显示，２４ ｈ 时 ＩｇＤ（３、１０ μｇ ／ ｍＬ）可显著增

加 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞活性（Ｐ ＜ ０􀆰 ０１），４８ ｈ 时 ＩｇＤ（０􀆰 ３、
１、３、１０ μｇ ／ ｍＬ）可显著增加 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞活性（Ｐ ＜
０􀆰 ０５），见图 ３。
２． ５　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞增殖的影响　 收集处于

对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞，与 ＩｇＤ（１、３、１０ μｇ ／
ｍＬ）和 ＣＦＳＥ 染色液分别孵育 ２４、４８ ｈ 后，流式结果

显示，ＩｇＤ（３、１０ μｇ ／ ｍＬ）可促进 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞增殖

（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５），见图 ４。
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图 ２　 ＡＭＬ 患者中 ｓＩｇＤ 水平与常规实验室指标的相关性

Ｆｉｇ． ２　 Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｏｆ ｓＩｇＤ ｌｅｖｅｌｓ ｗｉｔｈ ｒｏｕｔｉｎｅ ｌａｂｏｒａｔｏｒｙ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ｉｎ ＡＭＬ ｐａｔｉｅｎｔｓ

图 ３　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞活力的影响

Ｆｉｇ． ３　 Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＩｇＤ ｏｎ ｔｈｅ ｖｉａｂｉｌｉｔｙ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌｓ
∗Ｐ ＜ ０􀆰 ０５， ∗∗Ｐ ＜ ０􀆰 ０１， ∗∗∗Ｐ ＜ ０􀆰 ００１ ｖｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ．

２． ６　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞集落形成的影响　 收集

处于对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞，与 ＩｇＤ（１、３、１０
μｇ ／ ｍＬ）共同培养约 ２ 周后，观察记录细胞数量。 集

落形成实验结果显示，ＩｇＤ（３、１０ μｇ ／ ｍＬ）可明显促

进 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的克隆（Ｐ ＜ ０􀆰 ０１），见图 ５。
２． ７　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞凋亡的影响　 收集处于

对数生长期的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞，与 ＩｇＤ（１、３、１０ μｇ ／
ｍＬ）孵育 ４８ ｈ 后，利用 Ａｎｎｅｘｉｎ⁃Ｖ 和 ＰＩ 荧光染料双

染细胞，流式结果显示，ＩｇＤ（１、３、１０ μｇ ／ ｍＬ）可抑制

Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的凋亡（Ｐ ＜ ０􀆰 ００１），见图 ６。
２． ８ 　 差异基因分析 　 收集处于对数生长期的

Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞，与 ＩｇＤ（１、３、１０ μｇ ／ ｍＬ）孵育 ２４ ｈ 后，
收集细胞，将样本送入擎科生物进行差异基因分析，
结果显示，通过 ＫＥＧＧ 富集分析，差异基因显著富

集到 ＭＡＰＫ 信号通路，提示 ＩｇＤ 可能通过该通路影

响 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的增殖与凋亡，见图 ７。

３　 讨论

　 　 ＡＭＬ 是一种侵袭性血液系统癌症，成人和儿童

患者的生存率都较低。 免疫系统在 ＡＭＬ 的发生、进

展及治疗中扮演着重要角色。 免疫紊乱不仅可能诱

发 ＡＭＬ，也可能推动其发展并影响预后。 作为免疫

系统中重要的抗体分子，Ｉｇ 在 ＡＭＬ 中的异常表达和

免疫反应的改变可能会通过促进免疫逃逸机制、影
响免疫监视等途径帮助 ＡＭＬ 细胞的生长和存

活［４ － ５］。
ＩｇＤ 的主要作用是调节免疫反应和参与免疫系

统的识别过程，与多种疾病密切相关。 课题组前期

研究发现，ＩｇＤ 在自身免疫性疾病的发生中起着重

要作用，例如，它与类风湿关节炎（ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄ ａｒｔｈｒｉ⁃
ｔｉｓ， ＲＡ） ［６ － ８］ 和系统性红斑狼疮（ｓｙｓｔｅｍｉｃ ｌｕｐｕｓｅｒｙ⁃
ｔｈｅｍａｔｏｓｕｓ， ＳＬＥ） ［９］ 等疾病的发生密切相关，ＲＡ、
ＳＬＥ 患者血清中 ＩｇＤ 的表达水平均高于健康对照

者。 ＩｇＤ 是黏膜免疫的关键调节因子，在上呼吸道

等黏膜部位，ＩｇＭ⁃ＩｇＤ ＋ Ｂ 细胞分泌的 ｓＩｇＤ 可直接结

合病原微生物，并通过激活嗜碱性粒细胞介导即时

免疫防御，增强抗病原体能力［１０］，这一过程有助于

提高对外来病原的抵抗力。 此外，ＩｇＤ 能与黏膜共

生菌群互作，通过调控免疫耐受与稳态平衡［１１］，这
种相互作用不仅增强了免疫监视功能，还在一定程
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图 ４　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞增殖的影响

Ｆｉｇ． ４　 Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＩｇＤ ｏｎ ｔｈｅ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌｓ
∗Ｐ ＜ ０􀆰 ０５， ∗∗Ｐ ＜ ０􀆰 ０１ ｖｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ．

图 ５　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞集落形成的影响

Ｆｉｇ． ５　 Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＩｇＤ ｏｎ ｔｈｅ ｃｏｌｏｎｙ ｆｏｒｍａｔｉｏｎ ａｂｉｌｉｔｙ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌｓ
∗∗Ｐ ＜ ０􀆰 ０１ ｖｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ．
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图 ６　 ＩｇＤ 对 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞凋亡的影响

Ｆｉｇ． ６　 Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＩｇＤ ｏｎ ｔｈｅ ａｐｏｐｔｏｓｉｓ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌｓ
∗∗∗Ｐ ＜ ０􀆰 ００１ ｖｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ．

图 ７　 ＫＥＧＧ 信号通路功能注释分析图

Ｆｉｇ． ７　 Ｆｕｎｃｔｉｏｎａｌ ａｎｎｏｔａｔｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｄｉａｇｒａｍ ｏｆ ＫＥＧＧ ｓｉｇｎａｌｉｎｇ ｐａｔｈｗａｙ

度上维持了免疫系统的平衡，防止免疫紊乱的发

生［１２］。 研究［１３］ 还发现，抗 ＩｇＤ 抗体在动物模型中

对缓解自身免疫疾病和过敏性炎症具有积极作用，
同时不会损害宿主的整体免疫防御功能 。
　 　 ＩｇＤ 与血液系统疾病也密切相关，ＩｇＤ 骨髓瘤

（ｍｕｌｔｉｐｌｅ ｍｙｅｌｏｍａ， ＭＭ）是最为熟知的一种与 ＩｇＤ
相关的 Ｂ 细胞恶性肿瘤，ＭＭ 患者血清中 ｓＩｇＤ 的表

达水平明显升高［１４ － １５］。 弥漫大 Ｂ 细胞淋巴瘤（ｄｉｆ⁃
ｆｕｓｅ ｌａｒｇｅ Ｂ ｃｅｌｌ ｌｙｍｐｈｏｍａ， ＤＬＢＣＬ）和 Ｔ⁃ＡＬＬ 是造

血系统恶性肿瘤，课题组研究发现，ＤＬＢＣＬ 患者淋

巴结病理组织中 ＩｇＤ 表达明显上调，ＤＬＢＣＬ 和 Ｔ⁃
ＡＬＬ 患者外周血血清中 ＩｇＤ 水平明显升高。 有临床

研究发现，ＡＭＬ 患者 Ｉｇ 水平显著升高，而 ＩｇＤ 在

ＡＭＬ 患者中具体表达水平和作用机制未见报道。
研究通过 ＥＬＩＳＡ 法检测了 ３７ 例诊断为 ＡＭＬ 的患者

血清中 ｓＩｇＤ 水平。 结果发现 ＡＭＬ 患者外周血中的

ｓＩｇＤ 水平显著升高，提示 ＡＭＬ 细胞中分泌较多的

ｓＩｇＤ。 通过整理统计患者信息，进行皮尔森相关系
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数分析风险，显示 ＡＭＬ 患者血清中 ｓＩｇＤ 与 ＲＢＣ、
ＰＬＴ 和 Ｈｂ 负相关，提示 ＩｇＤ 可能参与 ＡＭＬ 的病理

过程。 此外，实验收集的 ３７ 例 ＡＭＬ 患者中，ＦＭＳ 样

酪氨酸激酶 ３（ＦＭＳ⁃ｌｉｋｅ ｔｙｒｏｓｉｎｅ ｋｉｎａｓｅ⁃３， ＦＬＴ３）突
变人数有 ２９ 例，占比 ７８􀆰 ４％ ，ＦＬＴ３ 是 ＡＭＬ 中最常

见的异常基因之一，该亚型约占 ＡＭＬ 新发病例的

３０％ ，约 ７０％ ～ ８０％ 复发患者携带 ＦＬＴ３ 突变，５ 年

生存率低于 ３０％ ［１６］。 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞来源于一例复

发 ＡＭＬ 患者，携带 ＦＬＴ３ 突变，是 ＡＭＬ 领域使用最

广泛的细胞系之一，也是研究 ＦＬＴ３ 信号异常激活

机制的理想模型。 该文模拟 ＩｇＤ 高水平细胞微环

境，发现 ＩｇＤ 体外可增强 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞活力、促进细

胞增殖、增加细胞克隆团数，同时抑制 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞

的凋亡，由此可知 ＩｇＤ 可促进 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞的恶性

增殖，导致 ＡＭＬ 的发生和发展。 为了探索 ＩｇＤ 促进

Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞异常增殖的机制，课题组对 ＩｇＤ 刺激

后的 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞进行差异基因分析，提示 ＩｇＤ 刺

激 Ｍｏｌｍ⁃１３ 细胞恶性增殖作用可能与 ＭＡＰＫ 信号

通路有关。 近年来随着研究的深入，ＡＭＬ 的治疗药

物正在向靶向疗法和免疫疗法的方向发展［１７］，新的

靶点如 ＦＬＴ３、ＩＤＨ１ ／ ２、Ｂｃｌ⁃２、ＣＤ３３ 等的药物治疗已

取得一定临床进展，为患者提供了更多的治疗选择。
ＩｇＤ 在 ＡＭＬ 细胞中的异常表达情况提示 ＩｇＤ 也许能

作为治疗 ＡＭＬ 的新靶点，进一步改善 ＡＭＬ 的治疗

效果和预后。
　 　 综上所述，ＩｇＤ 可能在 ＡＭＬ 的发生发展中发挥

重要作用，ＩｇＤ 可通过 ＭＡＰＫ 信号通路调节 Ｍｏｌｍ⁃１３
的活力、增殖和凋亡来促进 Ｍｏｌｍ⁃１３ 的异常活化，参
与 ＡＭＬ 的病程。 ＩｇＤ 可能成为一种潜在的治疗靶

点，该研究为 ＡＭＬ 的治疗开辟新的方向。
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２１２６２８０．

［１６］ Ａｂｄｅｌ⁃Ａｚｉｚ Ａ Ｋ， Ｄｏｋｌａ Ｅ Ｍ Ｅ， Ｓａａｄｅｌｄｉｎ Ｍ Ｋ． ＦＬＴ３ ｉｎｈｉｂｉｔｏｒｓ
ａｎｄ ｎｏｖｅｌ ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃ ｓｔｒａｔｅｇｉｅｓ ｔｏ ｒｅｖｅｒｓｅ ＡＭＬ ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ： ａｎ ｕｐ⁃
ｄａｔｅｄ ｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓｉｖｅ ｒｅｖｉｅｗ［Ｊ］ ． Ｃｒｉｔ Ｒｅｖ Ｏｎｃｏｌ Ｈｅｍａｔｏｌ， ２０２３，
１９１： １０４１３９． ｄｏｉ：１０． １０１６ ／ ｊ． ｃｒｉｔｒｅｖｏｎｃ． ２０２３． １０４１３９．

［１７］ Ｆｒｅｅｍａｎ Ｒ， Ｓｈａｈｉｄ Ｓ， Ｋｈａｎ Ａ Ｇ， ｅｔ ａｌ． Ｄｅｖｅｌｏｐｉｎｇ ａ ｍｅｍｂｒａｎｅ⁃
ｐｒｏｘｉｍａｌ ＣＤ３３⁃ｔａｒｇｅｔｉｎｇ ＣＡＲ Ｔ ｃｅｌｌ［ Ｊ］ ． Ｊ Ｉｍｍｕｎｏｔｈｅｒ Ｃａｎｃｅｒ，
２０２４， １２（５）： ｅ００９０１３． ｄｏｉ：１０． １１３６ ／ ｊｉｔｃ － ２０２４ － ００９０１３．
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ｏｆ ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃ ｕｓｅ （≥１ ｗｅｅｋ ｖｓ ＜ １ ｗｅｅｋ， ＯＲ： ５􀆰 ３１， ９５％ ＣＩ： ３􀆰 １９ － ８􀆰 ８４）， ２５％ ｔｉｄａｌ ｖｏｌｕｍｅ ｅｘｐｉｒａｔｏｒｙ ｆｌｏｗ
ｒａｔｅ （ＴＥＦ２５％ ） （ＯＲ： ０􀆰 ９７， ９５％ ＣＩ： ０􀆰 ９５ － ０􀆰 ９９）， ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ （ＯＲ： １２􀆰 ０６， ９５％ ＣＩ： ６􀆰 ４４ －
２２􀆰 ５８）， ｎｅｏｎａｔａｌ ｐｎｅｕｍｏｎｉａ （ＯＲ： ４􀆰 ７９， ９５％ ＣＩ： ２􀆰 ８３ － ８􀆰 １０）， ａｎｄ ｆｒｅｑｕｅｎｃｙ ｏｆ ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎｓ ｉｎ ｔｈｅ
ｆｉｒｓｔ ｓｉｘ ｍｏｎｔｈｓ （≥３ ｔｉｍｅｓ ｖｓ ＜ ３ ｔｉｍｅｓ， ＯＲ： ５􀆰 １８， ９５％ ＣＩ： ３􀆰 １０ － ８􀆰 ６７） （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）． Ｔｈｅ ａｒｅａｓ ｕｎｄｅｒ ｔｈｅ
ＲＯＣ ｃｕｒｖｅ （ＡＵＣ） ｆｏｒ ｔｈｅ ｔｒａｉｎｉｎｇ ａｎｄ ｖａｌｉｄａｔｉｏｎ ｓｅｔｓ ｗｅｒｅ ０􀆰 ８８９ （９５％ ＣＩ：０􀆰 ８４４ － ０􀆰 ９３４） ａｎｄ ０􀆰 ９５９ （９５％ ＣＩ：
０􀆰 ９２３ － ０􀆰 ９９５）， ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ． Ｔｈｅ ｃａｌｉｂｒａｔｉｏｎ ｃｕｒｖｅ ｓｈｏｗｅｄ ｇｏｏｄ ａｇｒｅｅｍｅｎｔ ｗｉｔｈ ｔｈｅ ｉｄｅａｌ ｃｕｒｖｅ， ａｎｄ ｄｅｃｉｓｉｏｎ
ｃｕｒｖｅ ａｎａｌｙｓｉｓ ｄｅｍｏｎｓｔｒａｔｅｄ ｈｉｇｈ ｎｅｔ ｂｅｎｅｆｉｔ ｆｏｒ ｐｒｅｄｉｃｔｉｎｇ ｗｈｅｅｚｉｎｇ． Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 Ｔｈｅ ｎｏｍｏｇｒａｍ ｍｏｄｅｌ ｂａｓｅｄ ｏｎ
ｉｎｄｅｐｅｎｄｅｎｔ ｒｉｓｋ ｆａｃｔｏｒｓ ｆｏｒ ｗｈｅｅｚｉｎｇ ｉｎ ｐｒｅｔｅｒｍ ｉｎｆａｎｔｓ ｐｒｏｖｉｄｅｓ ａ ｈｉｇｈ ｌｅｖｅｌ ｏｆ ａｃｃｕｒａｃｙ ａｎｄ ｍａｙ ｓｅｒｖｅ ａｓ ａ ｕｓｅｆｕｌ
ｒｅｆｅｒｅｎｃｅ ｆｏｒ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｐｒａｃｔｉｃｅ．
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ　 ｐｒｅｔｅｒｍ ｉｎｆａｎｔｓ； ｗｈｅｅｚｉｎｇ； ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｆｕｎｃｔｉｏｎ； ｒｉｓｋ ｆａｃｔｏｒｓ； ｎｏｍｏｇｒａｍ； ｐｒｅｄｉｃｔｉｖｅ ｍｏｄｅｌ
Ｆｕｎｄ ｐｒｏｇｒａｍｓ　 Ｋｅｙ Ｒｅｓｅａｒｃｈ ａｎｄ Ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔ Ｐｒｏｇｒａｍ ｏｆ Ａｎｈｕｉ Ｐｒｏｖｉｎｃｅ （Ｎｏ． ２０２２ｅ０７０２００４２）； Ｄｉｓｃｉｐｌｉｎｅ
Ｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ Ｐｒｏｊｅｃｔ ｏｆ Ａｎｈｕｉ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ （Ｎｏ． ９１０１１２８８０１）
Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇ ａｕｔｈｏｒｓ 　 Ｗａｎｇ Ｑｉｎｇｔｏｎｇ，Ｅ⁃ｍａｉｌ： ｈｆｗｑｔ７２７＠ １６３． ｃｏｍ； Ｃｈｅｎｇ Ｙａｎ，Ｅ⁃ｍａｉｌ： ｃｈｅｎｇｙａｎ１９７１＠
１６３． ｃｏｍ

（上接第 １５１９ 页）

Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＩｇＤ ｏｎ ｔｈｅ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ａｎｄ ａｐｏｐｔｏｓｉｓ ｏｆ
ａｃｕｔｅ ｍｙｅｌｏｉｄ ｌｅｕｋｅｍｉａ ｃｅｌｌｓ Ｍｏｌｍ⁃１３

Ｌｉｕ Ｄａｎｙａｎ１， Ｚｈａｎｇ Ｘｉｎ１， Ｃｈｅｎ Ｍｅｎｇｑｉｎ１， Ｌｉｎｇ Ｘｉ１， Ｄｏｎｇ Ｍａｎｌｉｎｇ１，
Ｗｕ Ｔｉａｎｔｉａｎ１， Ｗａｎｇ Ｙｕｅｙｅ１， Ｌｉ Ｔａｏ２， Ｗｅｉ Ｗｅｉ１， Ｗｕ Ｙｕｊｉｎｇ１

（ １ Ｉｎｓｔｉｔｕｔｅ ｏｆ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｐｈａｒｍａｃｏｌｏｇｙ Ａｎｈｕｉ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ， Ｋｅｙ ｌａｂｏｒａｔｏｒｙ ｏｆ Ａｎｔｉ⁃ｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙ ａｎｄ
Ｉｍｍｕｎｅ Ｄｒｕｇｓ， Ｍｉｎｉｓｔｒｙ ｏｆ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ， Ｈｅｆｅｉ　 ２３００３２； ２Ｄｅｐｔ ｏｆ Ｌａｂｏｒａｔｏｒｙ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，

Ｔｈｅ Ｆｉｒｓｔ Ａｆｆｉｌｉａｔｅｄ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ｏｆ Ａｎｈｕｉ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ， Ｈｅｆｅｉ　 ２３００２２）

Ａｂｓｔｒａｃｔ　 Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　 Ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｒｏｌｅ ａｎｄ ｒｅｌａｔｅｄ ｍｅｃｈａｎｉｓｍｓ ｏｆ ＩｇＤ ｏｎ ｔｈｅ ｖｉａｂｉｌｉｔｙ， ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ， ａｐｏｐｔｏ⁃
ｓｉｓ， ａｎｄ ｏｔｈｅｒ ｆｕｎｃｔｉｏｎｓ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌｓ． Ｍｅｔｈｏｄｓ　 Ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｓｅｒｕｍ ｗａｓ ｃｏｌｌｅｃｔｅｄ ｆｒｏｍ ＡＭＬ ｐａｔｉｅｎｔｓ ａｎｄ
ｈｅａｌｔｈｙ ｃｏｎｔｒｏｌｓ． Ｔｈｅ ｓＩｇＤ ｌｅｖｅｌｓ ｗｅｒｅ ｑｕａｎｔｉｆｉｅｄ ｂｙ ＥＬＩＳＡ． Ｆｏｒ ｉｎ ｖｉｔｒｏ ｓｔｕｄｉｅｓ， Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌｓ ｗｅｒｅ ｔｒｅａｔｅｄ ｗｉｔｈ
ｖａｒｙｉｎｇ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓ ｏｆ ＩｇＤ． Ｃｅｌｌ ｖｉａｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ｗｅｒｅ ａｓｓｅｓｓｅｄ ｖｉａ ＣＣＫ⁃８ ａｓｓａｙｓ， ＣＦＳＥ ｓｔａｉｎｉｎｇ， ａｎｄ
ｃｏｌｏｎｙ ｆｏｒｍａｔｉｏｎ ａｓｓａｙｓ． Ａｐｏｐｔｏｓｉｓ ｒａｔｅｓ ｗｅｒｅ ｄｅｔｅｒｍｉｎｅｄ ｕｓｉｎｇ ａｎ Ａｎｎｅｘｉｎ Ｖ ／ ＰＩ ａｐｏｐｔｏｓｉｓ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｋｉｔ． Ｐｒｅｌｉｍｉ⁃
ｎａｒｙ ｅｘｐｌｏｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｍｅｃｈａｎｉｓｍｓ ｒｅｌａｔｅｄ ｔｏ ＩｇＤ⁃ｉｎｄｕｃｅｄ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｗｅｒｅ ａｎａｌｙｚｅｄ ｔｈｒｏｕｇｈ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉ⁃
ａｌ ｇｅｎｅ ａｎａｌｙｓｉｓ． Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｈｅａｌｔｈｙ ｃｏｎｔｒｏｌｓ， ｔｈｅ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｓＩｇＤ ｉｎ ＡＭＬ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｅｒｅ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙ ｅｌ⁃
ｅｖａｔｅｄ （Ｐ ＜ ０􀆰 ００１）． ＩｇＤ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ｄｏｓｅ⁃ｄｅｐｅｎｄｅｎｔｌｙ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ Ｍｏｌｍ⁃１３ ｃｅｌｌ ｖｉａｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ （Ｐ ＜
０􀆰 ０５）， ｉｎｈｉｂｉｔｅｄ ａｐｏｐｔｏｓｉｓ ｒａｔｅｓ （Ｐ ＜ ０􀆰 ００１）． Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 ＩｇＤ ｐｒｏｍｏｔｅｓ ｔｈｅ ｖｉａｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ｏｆ Ｍｏｌｍ⁃
１３ ｃｅｌｌｓ， ａｎｄ ｒｅｄｕｃｅｓ ａｐｏｐｔｏｓｉｓ．
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ　 ａｃｕｔｅ ｍｙｅｌｏｉｄ ｌｅｕｋｅｍｉａ； ＩｇＤ； Ｍｏｌｍ⁃１３； ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ； ａｐｏｐｔｏｓｉｓ
Ｆｕｎｄ ｐｒｏｇｒａｍｓ　 Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｎａｔｕｒａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ Ｆｏｕｎｄａｔｉｏｎ ｏｆ Ｃｈｉｎａ （Ｎｏｓ． ８１６０３１２１， ８１９７３３３２）； Ｎａｔｕｒａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ
Ｆｏｕｎｄａｔｉｏｎ ｏｆ Ａｎｈｕｉ Ｐｒｏｖｉｎｃｅ （Ｎｏ． ２３０８０８５ＭＨ３１１）； Ｎａｔｕｒａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ Ｒｅｓｅａｒｃｈ Ｐｒｏｊｅｃｔ ｏｆ Ａｎｈｕｉ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎａｌ
Ｃｏｍｍｉｔｔｅｅ （Ｎｏ． ２０２３ＡＨ０５０６６６）
Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇ ａｕｔｈｏｒ　 Ｗｕ Ｙｕｊｉｎｇ， Ｅ⁃ｍａｉｌ： ｗｙｊ＠ ａｈｍｕ． ｅｄｕ． ｃｎ
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