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运动训练引起白细胞介素-1 变化的机制及意义 
The Mechanism and Significance of the Variation after Exercise Training 
 
刘金海 
LIU Jin-hai 
 

摘  要：本文介绍了运动训练后白细胞介素-1（IL-1）的变化规律，论述了运动训练引起血液

IL-1 变化的机制，并分析了这一变化对运动训练的意义，提出了用 IL-1 的变化来评定运动员

身体机能和运动能力的可行性。 
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Abstract: The paper elucidates the disciplinarian of the variation of level of interleukin-1 after 

training and the mechanism of the variation. This indicates the significance of repair of injury and 

that the variation of level of interleukin-1 can be used to evaluate the function of athletes. 
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    IL-1 在免疫学中，属于介导天然免疫的细胞因子，主

要由活化的单核/巨噬细胞产生，可以保护机体免于病毒感

染和引起炎症反应，是一类重要的炎症介质。IL-1 家族包

括 IL-1α、IL-1β及 IL-lRa。其中 IL-1α与 IL-lβ是效应分子，

生物功能基本相同，而 IL-lRa 是 IL-1 活性的特异性抑制剂。

lL-1 为内分泌细胞因子，大量分泌时可进入血液发挥内分

泌作用。IL 一 1 α多以膜相关型显示其生物活性，而循环中

的 IL-1 活性大都是 IL-1 β[1]。关于运动和 IL-l，大部分学者

是把它作为炎症反应的指标来研究的，通过 IL-l 来反映运

动训练对机体炎症反应的影响。目前，对运动训练后 IL-l

的变化情况研究的很多，但是很少有人涉及其变化的机制，

探讨其变化的意义。本文从运动引起 IL-1 变化的机制和意

义两方面进行深入的探讨，提出了用 IL-1 的变化来评定运

动员身体机能和运动能力的可行性。 

 

1  运动训练后 IL-1 的变化规律 
运动对 IL-1 的影响与运动方式和运动时间有关，中等

强度长时间的运动，急性运动和递增强度的力竭性运动均

可使血浆或血清中 IL-1水平或单核/巨噬细胞产生 IL-1的能

力显著升高，而且，山现高峰的时间多为运动后即刻或运

动后 2~3h，一般在数小时后即可恢复。但离心运动后与一

般运动后的增加不太一样，后者多发生于运动后即刻，数

小时后恢复正常，前者则呈延迟性改变，恢复时间也较长。

连续几天的大强度训练或离心运动不会使 IL-1 积累升高。

长期运动者和运动员安静时的血浆 IL-1 水平要比无训练者

和非运动员高。 

 

2  运动后 IL-1 升高的机制 
    目前普遍认为引起 IL-1 水平升高是由于某些诱导剂和

抑制剂在起作用。内毒素（LPS）是较强的 IL-1 诱导剂[2]。

有证据[3，4，5]表明：从损伤的肌肉中释放的细胞碎片和/或从

内脏中溢出的内毒素可能刺激了这些炎症细胞因子的释

放。β-内啡肽、胰岛素、肾上腺素可作为内源性生理诱导剂，

使单核/巨噬细胞分泌 IL-1，而糖皮质激素则抑制 IL-1 的分

泌[6，7，8]。运动可引起血浆β-内啡肽的增加，尤其见于大强

度运动、力竭性运动或不能够适应的运动[9，10，11]。Cannon

等[12]用肾上腺素作体外实验，发现相当于中等强度运动时

浓度的血浆肾上腺素（0.5ng/m1）可明显促进单核细胞分泌

lL-l。研究发现[10，13]耐力运动员安静时外周血白细胞上的肾

上腺素受体结合量比无训练者高，且长时间运动可激活淋

巴细胞上的β-肾上腺素受体。这可能是有训练者血浆 IL-1
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浓度高于无训练者的原因之一。Hoffmann 等[14]认为某些细 

胞因子（如 IL-1、IL-6 和 TNF-α等）会升高，可能是因为

血液动力学改变，或是由于内分泌激素（肾上腺素、生长

激素、β-内啡肽和糖皮质激素）对运动应激反应的影响。陈

佩杰[15]发现长期从事运动的老年人巨噬细胞上糖皮质激素

受体减少，提示运动者的糖皮质激素对巨噬细胞分泌 IL-1

的抑制作用减弱。当单核/巨噬细胞在诱导剂的作用下细胞

内先产生新的 mRNA，约 1h 后开始分泌 IL-1，在 24gh 内

mRNA 和蛋白质合成可达高峰，而且蛋白质合成可持续

48h，在此期间，IL-1 的分泌可大量增加[2]。 

    有人认为运动时循环白细胞或其亚群的变化可能引起

炎症细胞因子的变化，也可能是 T 细胞和巨噬细胞被激活

使 IL-1 和 IL-6 释放增加[16]。Pedersen（1991）[17]报道运动

后 2h，单核细胞可增加 2~3 倍，此时恰是 IL-1 增加的高峰

期，有可能是 IL-1 增加的原因之一。 

Pedersen（1998） [18]发现离心肌肉运动后恢复期，

TNF-α、IL-1β、1L-6、IL-IRa 的释放以链反应方式进行，

先是运动激活 TNF-α分泌，继而刺激巨噬细胞释放 IL-l β，

而 IL-1β又可诱生 IL-6，如此形成瀑布样作用，然后 IL-6

引发 IL-1Ra 释放并反馈抑制细胞因子释放。这与现代免疫

学中 TNF-α、IL-1β、IL-6 可以相互诱生的结论是一致的。 

 

3  运动训练中 IL-1 变化的生理意义 
    作者认为，运动训练中 IL-1 变化的生理意义与其生物

学功能是一致的。IL-1 有多种生物学功能：加强 CD4T 细胞

增殖和 B 细胞的生长和分化，进行免疫调节；刺激多种免

疫和炎症应答细胞，特别是作用于单核细胞和血管内皮细

胞，导致进一步增加 IL-1 合成和诱导 IL-6 合成[19]。IL-1 作

为炎症介质可引起如下反应：（1）急性期反应。发热、嗜

睡、诱导肝脏合成急性期血浆蛋白等；（2）内皮细胞效应。

使内皮细胞增加细胞表面粘附分子如 ICAM-1、VCAM-1 等

的表达，促进中性粒细胞、单核细胞和淋巴细胞的粘附；

（3）活单核/巨噬细胞、中性粒细胞，增强它们的吞噬功能，

促进它们释放炎症蛋白和炎症介质；（4）纤维母细胞作用。

促进纤维母细胞增殖、胶原合成增加[20]。所以，运动训练

后 IL-1 水平升高的生理意义首先在于有助于肌肉损伤的修

复。Pederson[21]认为肌肉离心运动后 IL-1 增加的机制可能

是肌纤维受损后产生的蛋白分解物刺激细胞因子的生成，

目的在于加速局部炎性吞噬反应，利于肌纤维的修复和使

肌纤维达到 1 种新的平衡。在运动恢复期间，IL-l 可通过促

进 PGE2产生，来促进肌肉蛋白质的分解代谢，并可通过促

胰岛素的分泌以刺激成纤维细胞的增殖，从而增加胶原蛋

白的合成，促进肌肉损伤的恢复[22，23]。Bagby 等[24]认为肌

肉损伤可引起炎症，特点是体液、血浆蛋白和白细胞移向

损伤区域和代谢旺盛的组织，细胞因子如 TNF-α、IL-1 β、

IL-6 和 IFN-γ协同作用可以帮助调节炎症的一连串反应。也

有人持不同看法，陈秀英（1999）[25]认为运动诱发 IL-1 增

加是对运动产生类似感染的急性应激反应，与提高抗感染 

能力有关。 

 

4  结  语 
运动对人体是 1 种刺激，也可以引起肌肉微损伤。所

以，必然会引起应激反应和肌肉微损伤的修复。由于运动

可引起 IL-1 的升高，而 lL-1 可引起急性期反应和纤维母细

胞作用，因而可以反应机体对某一运动的适应能力和运动

后的恢复能力，用以评定运动员的身体机能。lL-1 还有其

它功能如活化 T 细胞和 B 细胞、刺激细胞造血等，所以其

变化还可以反应机体的免疫能力，但目前还没人研究用 IL-1

的变化来说明运动对人体免疫系统的影响。把运动对 IL-1

的影响和对淋巴细胞的影响结合起来评定运动对免疫的影

响将是 1 个很有意义的课题。 
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