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一、摘要 

樹突狀細胞（dentritic cell, DC）為
有效率的抗原呈獻細胞，可直接破壞

腫瘤的生長，亦能有效刺激 T 淋巴球
而達到抗腫瘤之效果，DC為當前免疫
治療的有效方法之一，惟目前尚未有

研究證實運動訓練對 DC之影響。本研
究目的在探討五週的運動週期運動訓

練對大鼠 DC的發育數量、表面抗原、
抑制 U937 細胞生長和抑制 YAC-1 細
胞生長的影響。本研究將 10隻週齡 6-8
週、體重 150-180 公克的 Fischer 344
雄性大鼠，隨機分成運動組（EG，n=5）
與不運動組（NEG，n=5）。本研究為
大鼠設計為期五週的運動訓練週期

（periodization training program），在電
動跑步機上進行漸進的跑步運動負

荷，運動強度從 10 m/min 漸增至
25m/min；跑步時間則由 15 分鐘漸增
至 35分鐘，訓練的最後一週增加坡度
2%；每天運動訓練前、後，各以 5m/min
運動 1 分鐘進行暖身及恢復活動，每
週三則以前一天負荷的 50% 進行動
態恢復。運動訓練後取大鼠大腿骨髓

加入 GM-CSF、IL-4 及 LPS 以培養樹

突狀細胞；在進行抗 U937癌細胞生長
及抑制 YAC-1細胞生長研究上，則抽
取兩組大鼠心臟血液 10c.c.，分離血中
單核細胞（免疫 mononuclear cells, 
MNC），並取脾臟細胞，用不同劑量的
植 物 凝 血 素 （ phytohemagglutinin, 
PHA）製備條件培養液（conditioned 
medium, CM），進而觀察其對白血病
U937 細胞株及淋巴瘤 YAC-1 細胞株
的抑制作用。所得之各項資料以獨立

樣本 t檢定考驗 EG與 NEG各變項等
的差異，並以 p =.05為顯著水準。結
果發現五週的週期運動訓練對大鼠

DC 的生長發育達顯著差異水準（p
＜.05），但對 DC的表面抗原則未達顯
著的差異；在單核細胞培養液對 U937
的抑制率中，EG與 NEG在 PHA濃度
50μg/ml 達顯著差異（p＜.05）；在脾
臟細胞條件培養液對 YAC-1的抑制率
中，在 PHA濃度 20μg/ml及 40μg/ml 
時，達顯著性差異（p＜.05）。運動訓
練可促進大鼠 DC的生長發育、抑制白
血病 U937 及淋巴瘤 YAC-1 細胞株的
生長。 
關鍵字：運動訓練、樹突狀細胞、抗

原呈獻細胞、動態恢復 
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Abstract 
Dendritic cells (DCs) are potent 

antigen-presenting cells and can  
promote antitumor immunity in vivo 
when pulsed with tumor antigen, 
however, no studies indicated that 
exercise training affects DCs functions. 
The purpose of this study was to 
investigate the effect of a 5-week 
periodization exercise training on the 
count and immune function of DCs, the 
study also intend to identify the 
inhibition of U937 cells growth by 
mononuclear cells conditioned medium 
(MNC-CM) and the inhibition of YAC-1 
cells growth by spleen cell conditioned 
medium (S-CM). The male Fisher 344 
(F344) rats were served as the 
experiment subjects and were divided 
into two groups: exercise group (EG, 
n=5) and non-exercise group (NEG, 
n=5). The training protocol consists of 
running on a motor-driven treadmill at 0
° i ncline 6 days/week for 5 weeks, 
during which the running time was 
increased from 15 to 35 min/day and 
treadmill speed was gradually increased 
from 10 to 25 m/min , and increased the 
gradient by 2% at the last week. Warm 
up and recovery were conducted at 
5m/min for 1min before and after 
exercise training and active recovery 
(AR) is set as 50% intensity of previous 
day. Group differences of all variables 
were evaluated by the independent t-test 
and the significant level was set at p 
=.05 . The results of this study showed 
that the count of DCs increase 
significantly(p ＜ .05), no significant 
were found in surface antigen of 
CD80、CD86(p＞.05). The proliferation 
of U937 cells was significantly inhibited 
by MNC-CM with PHA at 50μg/ml (p
＜.05), and the proliferation of YAC-1 
cells was significantly inhibited by 
S-CM with PHA at 20μg/ml and 40μ
g/ml (p＜.05). It was concluded that a 
5-week exercise training promotes the 
count of DCs and enhances the 

anti-tumor capabilities. 
Keyword：DENDRITIC CELL, 

EXERCISE EFFECTS , 
IMMUNE FUNCTION  

 
二、研究背景 

癌症(Malignant neoplasm，惡性腫
瘤)自從 1982 年起第一次躍登國人十
大死因第一名後，即蟬連了十大死因

之首達 19 年之久(行政院衛生署，
2001)，從癌症死亡率的不斷提昇，癌
症對於國人生命的威脅日漸嚴重，因

而如何有效地預防及治療癌症已成為

刻不容緩的重要課題。 
人體免疫系統的主要功能為辨識

外來的抗原，並經由免疫細胞的活

化，產生保護人體的作用，然而腫瘤

細胞是由正常細胞不斷增生卻沒有進

一步分化所引起的，免疫系統不易辨

識之(季匡華，2000)。近幾年來，對於
癌症發展出許多的治療方法，免疫療

法便是一項具有潛力的治療方式，而

目前最熱門的話題之一就是樹突狀細

胞 免 疫 治 療 ( 季 匡 華 ， 2000 ；
Timmerman，1999)。 
    樹突狀細胞(dendritic cell)為非常
有 效 的 抗 原 呈 現 細 胞 (antigen 
presenting cells, APC s)。生物體內針對
腫瘤細胞最有效之免疫反應為細胞毒

殺 性 淋 巴 球 反 應 (cytotoxic T- 
lymphocytes, CTLs response)，而要誘
導專一性 CTLs 的產生必須藉由抗原
呈現細胞先將特定抗原呈現給 CTLs，
使 CTLs 針對帶有此特定抗原之細胞
進行毒殺作用，而樹突狀細胞則是目

前已知最有潛力之 APC s。 
規律且適度的運動訓練有助於提

昇人體的免疫系統，且愈來愈多流行

病學的研究顯示身體活動與某些癌症
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的發生率呈現負相關。運動被認為可

預防癌症的發生，是因為時常運動者

會有較佳的體適能的緣故(Sternfeld，
1992)，因此本研究探討運動訓練對於
樹突狀細胞的作用，期望能證實運動

訓練之免疫效用，以提供推展全民運

動的動機。 
 

三、研究的重要性與目的 
     規律適度的運動促進免疫系統
之功能已獲得證實，樹突狀細胞為免

疫反應最初的啟動者，而目前尚未有

研究探討運動訓練對樹突狀細胞的發

育及其免疫功能的影響，因此本研究

即在藉由探討運動訓練是否能顯著的

促進樹突狀細胞的數量、形態學、刺

激淋巴球的增生及抗腫瘤的能力，以

提供運動能提昇免疫力並作為癌症之

輔助療法的重要佐證。研究目的如下： 
(一) 探討運動訓練對樹突狀細胞數量
的影響。 
(二) 探討運動訓練對樹突狀細胞表面
抗原的影響。 
(三) 探討運動訓練對大鼠單核細胞培

養液抑制 U937細胞生長的影響。 
(四) 探討運動訓練對大鼠脾臟細胞條

件培養液抑制YAC-1細胞生長的
影響。 

 
四、文獻探討 
 (一) 樹突狀細胞的功能、特性與抗腫
瘤之作用 
    1973年，Stinman及 Cohn由小鼠
之淋巴器官裡，發現一種新種類的細

胞，因其外形呈突觸樹枝狀，因此命

名為樹突狀細胞(dendritic cell, DC)。 
樹突狀細胞是有效的抗原呈現細

胞(antigen-presenting cells)，分布於各

種組織中，當樹突狀細胞移行到淋巴

器官時，能有效刺激 T 淋巴球

(Steinman, 1991)，尤其可以呈現抗原
給非活性(quiescent)、未成熟(naive)、
或 記 憶 型 (memory) 的 T 淋 巴 球

(Banchereau, 1998)。樹突狀細胞獲致抗
原的方式有很多種，包括：細胞溶解

物質(cell lysates)、蛋白質、生�類、

DNA均可以進入樹突狀細胞。 
影響樹突狀細胞生長發育的因素

有很多，其中重要的調控因子為顆粒

細 胞 - 巨 噬 細 胞 叢 聚 刺 激 因 子
(granulocyte-macrophage 
colony-stimulating factor，GM-CSF)，
研究已證實 GM-CSF 為試管實驗中樹
突狀細胞自行生長發育而持續生存數

天至數星期的必要條件 (Markowitz, 
1990；Inaba, 1992；Scheicher, 1992)。 

樹突狀細胞依據分化的程度，將

其分成未成熟與成熟兩類，可以從表

現的功能加以判斷(Labeur, 1999)。未
成熟的樹突狀細胞和成熟的樹突狀細

胞具有不同的選擇性吞噬細胞的能力

(selective phagocytic activity)，未成熟
的樹突狀細胞具有吞噬細胞、捕獲抗

原的能力，細胞表面表現少量的MHC 
class Ⅰ、MHC classⅡ及共同刺激因子
(co-stimulatory molecules)；而成熟的樹
突狀細胞會降低抗原吞噬能力，表現

大量的MHC class Ⅰ、MHC classⅡ及
共同刺激因子，活化增強了抗原呈現

能力 (季匡華，2000；Derk，1997；
Colin，1997)。未成熟的樹突狀細胞在
脂 質 多 醣 體 (lipopolysaccharide ，
LPS)、接觸性過敏原(contact)、細菌、
病毒、細胞產物如單核細胞培養液

(monocyte – conditioned medium；
MCM) 、 TNF-α 、 IL-1 、 PGE2 、
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TNF-α(Macatonia, 1987 ； Bhardwaj, 
1994 ； MacPherson, 1995 ； Roake, 
1995； De Smedt, 1996； Rescigno, 
1998；Bender,1998；Sparwasser, 1998；
Verdijk, 1999 ； Cella, 1999) 及
CD40L(Caux, 1994；Cella, 1996)的刺激
下，會漸漸分化為成熟樹突狀細胞。

1998 年，Albert 及 Sauter 指出，未成
熟的樹突狀細胞吞噬能力是成熟樹突

狀細胞的五倍(Albert, 1998)。而陳茂良
(1999)的研究以成熟的樹突狀細胞作
為材料，探討樹突狀細胞對 T 淋巴球
受到腫瘤細胞所放出不同的抑制免疫

性 細 胞 間 素 (immunosuppressive 
cytokines)抑制後的影響結果顯示成熟
的樹狀細胞對刺激 T 淋巴球具有較好
的能力。 
    目前臨床研究所使用的樹突狀細
胞是以未成熟的樹狀細胞為主，而使

樹突狀細胞所表現的 MHC 分子上具
有 腫 瘤 細 胞 特 有 的 polypeptides 
(Nestle，1998；Robert，1996；Porgador，
1995；Mayordomo，1995)，再經由樹
突狀細胞刺激人體 T 淋巴球，來使癌
症病患自己產生對抗腫瘤細胞的能

力。2000年 Suater及 Albert指出，將
未成熟的樹突狀細胞暴露在懷死的腫

瘤細胞中，會造成成熟特異性標記

(maturation-specific markers)及共同刺
激因子的表現量上升，且此種樹突狀

細胞有能力去誘發抗原特異性

 CD4+及 CD8+ T細胞，而啟動免
疫反應。 
    整理許多的研究結果指出，樹突
狀細胞有下列幾點特性：1.樹突狀細胞
具有攝取(take up)、切割(process)、呈
現(present)抗原的能力。2.樹突狀細胞
具有與 T 淋巴球作用及直接刺激、引

起 T淋巴球反應的能力。3.由靜脈注射
進入之樹突狀細胞，會向主要的淋巴

組織器官移動，如：脾臟及淋巴結。

4.介白素 12 號(Interleukin-12，IL-12)
及 細 胞 表 面 之 共 同 刺 激 因 子

(co-stimulatory factor)都藉由與 B7 之
受體 CD28互相作用，誘導有效力之免
疫反應。5.藉由專一性 CD4+T 細胞可
達到抗腫瘤效應。 

在最近的癌症治療研究方面，樹

突狀細胞已被作為免疫治療的工具之

一(Timmerman，1999；Nair，1992)。
由於樹突狀細胞具有活化未成熟 T 淋
巴球的能力已被證實，樹突狀細胞以

羧氨酸(peptides)、細胞溶解(cell lysates)
或 RNA的形式攜帶抗原，而活化免疫
以誘發細胞傳導免疫反應以對抗癌症

(Mayordomo，1995；Schuler，1997；
Zitrogel，1996；Boczkowski，1996)。
過去研究證實樹突狀細胞可藉由刺激

腫瘤專一性的 T 淋巴球而達到其抗腫
瘤之效果(Schuler，1997)；另有一些研
究指出注射載有腫瘤抗原的樹突狀細

胞會提昇 T 淋巴球的活性，且可以破
壞腫瘤的形成並顯著地延長壽命(De 
Veerman，1999；Song，1997；Ashley，
1997)。而在一些臨床試驗的結果中證
實以樹突狀細胞輸送載有腫瘤抗原的

羧氨酸，對於治療癌症病患已有促進

的效果(Nestle，1998)。已有研究以老
鼠腫瘤實驗模型證實注射載有特殊抗

原的樹突狀細胞可以減少腫瘤的生長

(Labeur，1999；Yung，1997)。 
由於樹突狀細胞可以招致 TNF-α

及表現膜 FasL(Verhasselt，1997)及高
水平的含氮氧化物(Lu，1996)，因此認
為樹突狀細胞可能參與先天性防禦免

疫以對抗一些傳染病媒介及惡性腫
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瘤。樹突狀細胞可以潛入人體的腫瘤

中 (Thurnher， 1996； Zeid， 1993；
Becker，1992)破壞腫瘤的生長。 
    近年來，癌症之死亡率一直居高
不下，對於癌症的預防，各界莫不投

入大量的金錢與人力，企圖降低罹患

率及死亡率。樹突狀細胞刺激 T 淋巴
球之能力與對抗腫瘤之效果已獲得證

實，且樹突狀細胞為啟動免疫反應之

重要因子。因此本研究藉由探討規律

的運動訓練對樹突狀細胞的作用，期

望證實運動訓練能作為預防癌症的重

要手段。 
 
(二) 運動對免疫系統之作用 
    人體免疫系統可大略分為兩大部
分，即自然(先天性)免疫(Nature, Innate 
immunity)和適應性 (後天性 )免疫
(Adaptive, Acquired immunity)，前者屬
於非特異性作用(Nonspecific)，後者則
具有專一性(specific)的免疫記憶作用。 

免 疫 反 應 最 初 都 由 白 血 球

(leucocytes)所引發，因此評定血液中白
血球數量的改變是衡量免疫功能的指

標之一(Shephard，1994)，白血球的數
量增加表示人體免疫系統防禦病毒或

細菌的能力增強；反 之，若數量減少
而低於安靜時即表示免疫系統防禦病

毒的功能衰弱。 
規律適度的運動有助於免疫功能

的提昇(Shinkai，1996；Shinkai，1995；
Rhind， 1994； LaPerriere， 1994；
Mazzeo，1994)。Nieman等人(1993)的
研究發現長期維持運動習慣且擁有良

好體能的年長女性(65-84 歲)血液中 T
細 胞 經 植 物 血 液 凝 集 素

(phytohemagglutinin，PHA)之刺激後其
增殖率，以及自然殺手細胞的活性

(cytotoxic activity)都不比運動的年長
女性佳。Nieman(1995)等人的另一項研
究也說明了男性也有類似的現象，他

們比較了男性馬拉松選手及一般不運

動的男性，其結果也發現男性馬拉松

選手血液中自然殺手細胞活性高於不

運動的男性達 57%。另一個為期 10星
期的有氧運動訓練的結果也顯示淋巴

球中表面抗原呈現 CD2＋，CD4＋，
CD8＋及 CD20＋的數量，經 10 週的
有氧運動訓練而有顯著的增加。受測

者固定運動負荷 150watts 時，其心跳
率也從平均每分鐘 176 下降至 150
下，顯示心肺功能與免疫功能成正相

關(LaPerriere，1994)。Rhind等人(1994)
的研究也發現受過有氧訓練的受測者

血液中白血球之總數、NK細胞和顆粒
白血球數量等都比未受訓練者多，但

淋巴球卻有較少的現象，而 CD3＋，
CD19＋及 CD4＋/CD8＋之比率則沒
有差異。Shinkai 等人(1995)的研究更
證實了經常從事慢跑活動的年長男性

(平均年齡 63.8± 0.8)淋巴球對 PHA等
植物性增殖分裂原之刺激比不正常運

動年長男性的淋巴球有較佳的增殖反

應，介白素 2(IL-2)、介白素 4(IL-4)及
干擾素γ(IFN-γ)等也有較高的合成
速率。 

相反的，過量的超負荷運動卻可

能引起與上述結果完全迥異的抑制免

疫現象(immunosuppression)，造成人體
免疫功能的缺陷，而容易受細菌及病

毒感染之威脅，而影響身體健康。Shek
等人(1995)的研究中讓6位男性自願者
以 65%VO2max的運動強度在跑步機上

跑 120 分鐘或體溫達 40℃時停止跑
步。運動後抽血分析結果發現這些受

測者血液中 NK 細胞的數量減少
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40%，並長達 7天之久才漸次回升，而
CD4＋，CD8＋及 CD3＋之數量在運
動後 120 分鐘內也都是呈現低於運動
前 60%。而 Nieman等人(1995)以耗竭
式(exhaustive)舉重運動為實驗設計，
10 位擁有平均 9年多的重量訓練經驗
的選手，以 1RM 的 65%，，每組 10
次，每次 6秒鐘的水平蹲舉(parallel leg 
squat)速度，每回合間休息 3分鐘至肌
肉完全疲勞，運動後血液分析結果也

顯示，運動後 NK 細胞活性顯著的低
於運動前 40%達 2小時之久。Northoff
等人(1994)回顧了多項有關運動對細
胞激素的影響之研究，發現過度運動

對細胞激素有明顯的抑制現象。

Kajiure 等人(1995)的研究發現運動引
起的各類淋巴球數量的減少時間短

暫，而主要是受運動強度影響較大。

Mackinnon 及 Hopper(1994)的研究也
認為運動強度是上呼吸道黏膜免疫被

抑制的重要因素。 
綜合多項運動對人體免疫系統功

能影響的研究結果，整理了免疫系統

經運動訓練而產生的反應如下

(Shephard，1994)： 
(I)人體免疫系統對一次激烈或急

性運動後典型反應： 
1. 白血球數量：運動中最初會增加，
運動後立即減少，最後又會回升。 

2. 單核細胞數量：運動中及運動後皆
會增加。 

3. 淋巴球數量：T 細胞及 B細胞運動
中及運動後有時會增加。 

4. 自然殺手細胞：自然殺手細胞之數
量及活性最初會增加，稍後其數量

及活性皆會一段時間下降，尤其是

運動強度很重以及運動時間加長。 
5. 免疫球蛋白：在人體內及體外之合

成皆會因耗竭式的運動而降低。 
    (II)免疫系統經耐力訓練之改變情
形： 
1. 白血球數量：安靜時沒有反應，某
一程度的運動會有小反應。 

2. 顆粒白血球數量：安靜時沒有改
變。 

3. 單核細胞數量：如果訓練很重，則
吞噬能力會下降。 

4. 淋巴球數量：安靜時 T細胞及其同
類細胞沒有改變，如果訓練很重，

則安靜時及運動中都會減少。 
5. 自然殺手細胞：適度訓練增加其安
靜時之活性，如果訓練很重，則會

減低其活性，IL-2β接受器密度會
增加。 

6. 免疫球蛋白：適度訓練會增加其濃
度，訓練量太大則會降低安靜時免

疫球蛋白濃度，而體外合成亦會減

少。 
人體生理機制過度使則耗損，適

度使用則功能增強，免疫系統的功能

亦不例外，適度運動可以促進其防禦

疾病之功能，過度運動則會造成免疫

功能抑制現象而引起感染疾病之危

險。然而，運動訓練之〝量〞可能因

個人體能情況而異，體能佳者，其疲

勞閾值可能較高，可以承受較強且較

長時間之運動訓練，免疫系統功能可

能亦較不易被抑制或破壞，反之則

否。因此，如何設計一套適度且安全

的運動計劃？將是考驗著運動是否提

昇免疫系統的主要關鍵。 
 
(三) 運動對抗腫瘤之作用 

癌症之形成主要始於人體細胞核

內之去氧核糖核酸 (deoxyribonucleic 
acid，DNA)的改變。原本 DNA內的腫
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瘤形成基因(oncogenes)及腫瘤抑制基
因(tumor suppressor genes)相互合作正
常的控制人體細胞的修補及死亡取

代；當人體外界的破壞因素如：輻射

線(radiation)、化學藥品(chemicals)及病
毒(viruses)等，或是人體內部的因素，
如免疫狀況(immune condition)、荷爾
蒙 (hormones) 及 基 因 突 變 (genetic 
mutations)等等傷害了這些基因，造成
了這些基因的缺陷，最後即引起人體

細胞成長為腫瘤 (tumor)而形成癌症
(Hoeger，1997)。 

近年來在流行病學的研究中，愈

來愈多的證據顯示身體活動與降低各

類癌症之總死亡率及減少某些癌症之

發生率有關。 
在所有的人體活動與癌症的研究

中，以結腸癌與直腸癌的研究較多。

1992年 Sternfeld曾整理多篇人體活動
與癌症的流行病學研究報告，在其探

討的 18 篇研究結果中，有 15 篇研究
結果指出人體活動與結腸癌呈負相

關，但與直腸癌無關。 1995 年，
Longnecker 等人的研究發現激烈的休
閒活動與減少右結腸癌確實有關，但

對降低直腸癌沒有關係；Thune、
Lund(1996)與 Lee(1994)的研究也都有
相同的結果。而且研究資料顯示這種

效果具有劑量效應現象(dose-response 
effect)，意指只要人體總活動量增加至
某一定量時才會有顯著的降低結腸癌

罹患率之現象。 
有關女性乳癌及生殖系統癌症與

人體活動之研究，由於人體活動會影

響女性荷爾蒙之分泌，間接影響了乳

癌及生殖系統癌症的發生，因而引發

了研究人員的興趣。Mittendorf等人在
1988至1991年的研究以電話訪談進行

調查，結果顯示在 14-22間只要有自訴
(self-reported)參與激烈運動之女性，乳
癌的罹患率即有適量降低；而與不活

動的女性相比較，自訴至少一天從事

一次激烈運動的女性其罹患乳癌之比

率竟然少一半。且 Thune(1997)的研究
也發現較多的休閒活動與降低乳癌有

關。至於子宮頸癌方面，Olson(1997)
研究中比較在 16 歲時及訪談前 20 年
有從事激烈運動的女性及沒有運動的

女性，發現有運動的女性明顯的降低

了子宮頸癌的罹患危險。 
美國著名的 Cooper 有氧研究中

心在 1971 至 1989 年間，以跑步機
(treadmill)為年齡 20-80歲的 12,975位
男 性 評 估 最 大 的 心 肺 適 能

(cardiorespiratory fitness)，而在 1982
至 1990年進行問卷調查，結果顯示高
心肺適能與攝護腺研呈負相關；此

外，身體活動也與罹患攝護腺癌之危

險呈負相關，每週因運動消耗大於

1000 大卡之男性對於降低攝護腺癌的
罹患有明顯的效果(Oliveria，1996)。  

目前研究證據顯示，運動對結腸

癌、肺癌、乳癌、攝護腺癌、生殖系

統的癌症等幾種癌症有正面的預防效

果 (Sternfeld, 1992 ； Lee, 1994 ；
Giovannucci, 1995；Oliveria, 1996)。但
身體活動對於癌症預防之確切機制上

並清楚。目前被提出的幾種可能機制

及假設如下： 
  (I)適度運動促進人體免疫防禦能
力： 

運動對於促進免疫系統之功能已

被證實，其中對於癌症預防或對腫瘤

細胞的破壞及清除，自然免疫系統

(natural or innate immunity)為主要機
制。而又以自然殺手細胞(natural killer 



 10

cell，NK)(Huage，  1998；Nieman，
1995；Hoffman，1994；Nieman，1993)、
巨噬細胞 (macrophage)或單核細胞
(monocyte)(Peters，1995；Hoffman，
1994；Rincon，1994)等被認為最重要。
這些細胞經研究發現運動訓練後會增

強其部分功能(Huang，1998；Nieman，
1995；Rincon，1994)，因此，被認為
是運動預防癌症的機制之一。 
  (II)運動造成性荷爾蒙的改變： 
    女性乳癌一般認為與動情激素
(estrogen)及黃體脂酮(progesterone)等
有關(Whelan，1994；Pike，1993)。長
期的激烈運動訓練後及適量的休閒活

動可能會減少強力動情激素(estradiol)
及黃體脂酮的分泌 (Ellison，1986；
Ballen，1985)，可能為運動預防乳癌
的機制之一。臨床上的觀察及實驗室

的研究都認為睪固酮 (testosterone)是
攝護腺癌發生的主要原因之一(Illic，
1996；Gittes，1991)，男性運動員與非
運動員血液中有較低睪固酮濃度，且

男性在運動後血液中睪固酮會明顯減

少(Hackney，1990)，因此，身體運動
降低睪固酮及被認為是運動預防攝護

腺癌之主要機制之一。 
  (III)運動訓練增強了人體內抗氧化
機制： 
    自由基(free radical)是引起癌症的
可能因素之一(邱文信，1998；Copper，
1997)。已有研究發現適度運動訓練會
增強人體內的抗氧化機制，如胱鈦過

氧化酶(glutathione peroxidase)、過氧化
氫酶   (catalase)及過氧化物歧化酶

(superoxide dismutase)等清除自由機的
機制(邱文信，1998；謝錦城，1997；
Karlesson， 1997； Copper， 1997；
Leeuwenburgh，1994)，因此也是運動
抗癌的可能功臣之一。 
    由以上的研究證據顯示運動的重
要性已無庸置疑，而設計一套適合個

人的運動計劃對於健康的促進是很重

要的。適當且規律運動可促進健康、

延長生命，更能提昇生活、生命的品

質，因此值得全面推廣。 
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五、研究方法 
(一) 研究設計 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

圖一  實驗流程圖 
 
 

(二) 實驗動物 
    本研究之受試者為 Fischer 344雄
性大白鼠(週齡 6-8 、體重 150-180公
克)，隨機分為運動組和不運動組。所
有動物皆購買自「行政院國家科學委

員會國家實驗動物繁殖及研究中

心」，飼養於控制光線及溫度的動物房

中，並供給充足的食物及水分。 
 
 (三) 運動訓練設計 
    運動訓練的理論基礎：運動訓練
負荷的增加依據 Bompa(1999)的階梯
式訓練負荷原則而設計。階梯式的方

法順應生理及心理的需求，在增加訓

練負荷之後安排一個降低負荷的階

段，使生物體在此期間得到適應和恢

復。 
運動組經過各一星期的環境適應

及運動適應(5m/min，3min/day)後開始
進行跑步機(treadmill)運動訓練。運動
強度從 10m/min 增加到 25m/min，時
間從 15 分鐘增加到 35 分鐘，每天運
動訓練前、後以 5m/min運動 1分鐘進
行暖身及恢復，最後一週增加 2%的坡
度，每週六天，其中一天以前一天負

荷的 50%進行動態恢復，共進行五週
的運動訓練。運動訓練的設計如表一。 

 

5週的運動訓練 

Rat 
(Fischer 344) 

不運動組 運動組 

血  液 骨  髓 脾  臟 

樹突狀細胞 MNC-Conditioned Medium Spleen-Conditioned Medium 

對U937之抑制率 對YAC-1之抑制率 數量 

表面抗原分析 
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表一  運動訓練設計 
   星期 
週次 

一 二 三 四 五 六 日 

第一週 
10m/min 

15min 
10m/min 

15min 
動態恢復 

10m/min 
20min 

10m/min 
20min 

10m/min 
20min 

休息 

第二週 
15m/min 

20min 
15m/min 

20min 
動態恢復 

15m/min 
25min 

15m/min 
25min 

15m/min 
25min 

休息 

第三週 
20m/min 

25min 
20m/min 

25min 
動態恢復 

20m/min 
30min 

20m/min 
30min 

20m/min 
30min 

休息 

第四週 
25m/min 

30min 
25m/min 

30min 
動態恢復 

25m/min 
35min 

25m/min 
35min 

25m/min 
35min 

休息 

第五週 
25m/min 

35min 
2% 

25m/min 
35min 

2% 
動態恢復 

25m/min 
35min 

2% 

25m/min 
35min 

2% 

25m/min 
35min 

2% 
休息 

 
 
 (四) 樹突狀細胞分析 
  1. 樹突狀細胞的分離及培養 
    解剖取出老鼠大腿骨，使大腿骨
的兩端開口，以針筒吸取 10ml的培養
基 (RPMI1640 ＋ 10%FCS ＋

1%Glutamine＋1%抗生素)，將大腿骨
的骨髓沖出至培養皿中，將培養皿放

入 37℃，充滿 5%CO2 的培養箱
(incubator)中培養 2小時。 
    培養 2 小時後取出培養皿，將懸
浮的單核細胞沿管壁輕輕吸起丟棄，

再 沿 管 壁 緩 緩 加 入 10ml 的
RPMI1640，輕輕搖動培養皿以清洗附
著的細胞表層後吸掉，最後加入 10ml
的培養基及 IL-4、GM-CSF各 5ng/ml，
放到培養箱中培養三天。 
    第三天取出培養皿，沿管壁輕輕
吸起上清液丟棄，再緩緩加入 10ml的
RPMI1640，輕輕搖動培養皿以清洗附
著的細胞表層後吸掉，再加入 10ml的
培養基及 IL-4、GM-CSF 各 5ng/ml，
放到培養箱中培養三天。 

    於第六天取出培養皿，加入 LPS
（lipopolysaccharide）5μl/ml，再放入
培養箱中培養 24小時後即發育成成熟
的樹突狀細胞。樹突狀細胞會附著於

培養皿底部的巨噬細胞上，因此搖動

培養皿將樹突狀細胞與巨噬細胞分

離，再將其吸起置於離心管以 1200rpm
的轉速離心 10分鐘，倒掉上清液，加
入適量的培養液，染以Methylene blue
以計算樹突狀細胞的數量。 
 

2. 樹突狀細胞數量分析 
    將樹突狀細胞濃度調成 1 ×
105/ml，取 100μl 利用細胞離心製片
機（cytospin），以 1000rpm 的轉速離
心 5 分鐘將細胞打出固定於載玻片，
吹乾後染以 Liu’s stain（Liu A 45秒，
Liu B 90秒），再吹乾後，以顯微鏡計
算樹突狀細胞的數量。 
 
 3. 樹突狀細胞的表面抗原分析 
以CD80及CD86檢查樹突狀細胞的
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表面抗原。方法如下： 
(1) 將樹突狀細胞濃度調為 1 ×
106/ml，取 100μl 至數個小離心管
中。 
(2) 分別加入 CD80 及 CD86 各 2μ
l，置於冰桶中作用 30分鐘，作用過
程中必須不斷搖動。 
(3)  wash：加入 1ml 的 PBS＋
10%FCS，在 4℃下以 1200rpm 離心
10 分鐘，離心後倒去上清液，共進
行兩次。 
(4) 再避光染 2μl的 FITC，並置於
冰桶中避光作用 30 分鐘，作用過程
中亦須不斷搖動。 
(5)  wash：加入 1ml 的 PBS＋
10%FCS，在 4℃下以 1200rpm 離心
10 分鐘，離心後倒去上清液，共進
行兩次。 
(6) 染 2μl的 PI，逼光作用 5分鐘。 
(7)  wash：加入 1ml 的 PBS＋
10%FCS，在 4℃下以 1200rpm 離心
10分鐘，離心後倒去上清液。 
(8) 加入 500μl的 PBS＋10%FCS。 
(9) 以流式細胞儀偵測樹突狀細胞的
表面抗原。 

 
(五) 單核細胞條件培養液(MNC-CM)

對 U937細胞生長之作用 
1.單核細胞條件培養液(MNC-CM) 之
製備 
    取大鼠之心臟血液，以相等體積
的比例緩緩滴入 Histopaque 溶液上
層，避免打破兩層之界面，以 2000rpm
速率離心 20分鐘後，可見由上而下分
成五層：黃色血漿、白色單核球，透

明 Histopaque 溶液、白色顆粒球及暗
紅色紅血球。收集白色單核球層

(mononuclear cell；MNC)，以 HBSS

溶液洗兩次(1200rpm 速率離心 10 分
鐘)，倒去上輕液，將細胞重新懸浮於
培養基中，於倒立顯微鏡下計算其細

胞數目。調整細胞濃度，分別培養於

兩個培養皿中，加入濃度 50μg/ml的
植物凝集素(phytohemagglutinin，簡稱
PHA)，另設一組不加藥物之正常組
(MNC-CM-control)，置於 37℃、5%CO2
的培養箱中培養 5 天，收集各組之培
養液，以 0.45μm 之過濾膜除去細胞
及雜質，即得無菌之單核細胞條件培

養液，分別將其收集於 eppendrof中，
保存於－20℃的冰箱中備用。 
 
2.單核細胞條件培養液(MNC-CM) 對
U937細胞生長之作用 
    將人類白血病細胞株 U937，濃度
調成 2× 105/ml，分別取 1ml於 2個培
養皿中，分別加入 MNC-CM-control
和 MNC-CM-PHA50各 0.6 ml於兩個
培養皿中，再加入培養基 0.4ml調成 1
× 105/ml的濃度。置於 37℃、5%CO2
的培養箱中培養 5天。5天後輕輕刮下
培養皿中的 U937 細胞收集於離心管
中，取 100μl 的 U937 細胞與 trypan 
blue染色溶液以 1：1之比例混合，計
算其細胞數，求得 MNC-CM 對 U937
抑制率。 
 
(六) 脾臟細胞條件培養液(S-CM) 對

YAC-1細胞生長之作用 
1.脾臟細胞條件培養液(S-CM) 之製
備 
    取大鼠之脾臟，利用組織研磨器
(homogenizor)將脾臟組織磨碎，形成
分散的細胞懸浮液，再利用 1mm孔徑
的金屬篩網濾掉成團的結締組織。取

100μ l 的脾臟細胞與 900μ l 的
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methylene blue染色溶液混合，計算有
核細胞(leukocyte)的數目，並將細胞濃
度調成 1× 107/ml， 
分別培養於兩個培養皿中，加入濃度

20 及 40μ g/ml 的 植 物 凝 集 素
(phytohemagglutinin，簡稱 PHA)，另
設 一 組 不 加 藥 物 之 正 常 組

(S-CM-control)，置於 37℃、5%CO2
的培養箱中培養 5 天，收集各組之培
養液，以 0.45μm 之過濾膜除去細胞
及雜質，即得無菌之脾臟細胞條件培

養液，分別將其收集於 eppendrof中，
保存於－20℃的冰箱中備用。 
 
2.脾臟細胞條件培養液 (S-CM) 對
YAC-1細胞生長之作用 
將老鼠淋巴瘤細胞株 YAC-1，濃

度調成 2× 105/ml，分別取 1ml於 2個
培養皿中，分別加入 S-CM-control、
S-CM-PHA20 及 S-CM-PHA40 各 0.6 
ml 於兩個培養皿中，再加入培養基
0.4ml調成 1× 105/ml的濃度。置於 37
℃、5%CO2 的培養箱中培養 3 天。3
天後輕輕刮下培養皿中的 YAC-1細胞
收集於離心管中，取 100μl的 YAC-1
細胞與 trypan blue染色溶液以 1：1之
比例混合，計算其細胞數，求得 S-CM
對 YAC-1抑制率。 
 
(七) 資料處理 
    本研究所得之各項資料以 SPSS 
for Windows 11.0 統計軟體進行處理
分析，以 t檢定比較運動組與不運動組
對樹突狀細胞之發育及免疫功能之影

響，並以 p = .05定為顯著水準。 
 
五、結果 
(一) 運動訓練對樹突狀細胞數量的影

響: 
    經過五週的運動訓練後，分離並
培養出樹突狀細胞，細胞濃度調成 1
× 105/ml，分別計算每 100個細胞中生
長發育的樹突狀細胞數量(如表二)，得
到運動組為 25.6 ±  6.91 個，非運動
組為 17.4 ±  4.04 個，統計分析呈現
顯著差異(p= .038)，顯示五週的運動訓
練對樹突狀細胞的生長發育有顯著性

影響。 
 
(二) 運動訓練對樹突狀細胞表面抗原

的影響: 
以CD80及CD86檢查樹突狀細胞

的表面抗原。經流式細胞儀分析結果

如表三，發現運動訓練對樹突狀細胞

表面抗原表現量均無達到顯著差異(p
＞.05)。 
 
(三) 運動訓練對單核細胞培養液抑制

U937細胞生長之分析: 
將人類白血病細胞株 U937 與

MNC-CM (PHA0、50μg/ml)，濃度調
成 1× 105/ml，置於 37℃、5%CO2 的
培養箱中培養 5天。5天後輕輕刮下以
計算細胞數。結果如表四，運動組在

不同 PHA 濃度(0、50μg/ml)對 U937
的抑制率分別為 5.63± 1.77%、29.20
± 8.56%，而不運動組的抑制率為 4.43
± 4.08%、15.21± 6.89%。經統計結果
如下： 
(I) 運動組比不運動組之單核細胞培
養液對 U937 細胞生長的抑制在
PHA濃度 0μg/ml時 p= .061，未達
顯著性差異。 

(II) 在 PHA濃度 50μg/ml時 p= .04，
達顯著性差異。 
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(四) 運動訓練對脾臟細胞條件培養液
抑制 YAC-1細胞生長之分析: 
將老鼠淋巴瘤細胞株 YAC-1 與

S-CM (PHA0、20、40μg/ml)，濃度調
成 1× 105/ml，置於 37℃、5%CO2 的
培養箱中培養 3天。3天後輕輕刮下以
計算細胞數。結果如圖二，運動組在

不同 PHA 濃度(0、20、40μg/ml)對
YAC-1 的抑制率分別為 24.13 ±
3.98%、48.43± 4.17%、52.99± 7.23%，
而不運動組的抑制率為 14.93 ±
4.36%、23.57± 2.95%、26.98± 1.41%。
經統計結果如下： 
(I) 運動組比不運動組之脾臟細胞條
件培養液對 YAC-1細胞生長的抑制在
PHA濃度 0μg/ml時 p= .053，未達顯
著性差異。 
(II) 在 PHA濃度 20μg/ml時 p= .001，
達顯著性差異。 
(III)在 PHA濃度 40μg/ml時 p= .037，
達顯著性差異。 
 
六、討論 
(一) 運動訓練設計 
本研究的運動訓練設計，參考許

多大鼠的運動設計文獻 (Dishman, 
2000； Moriguchi, 1998； Nasrullah, 
1992；Ferry, 1990)，並援引運動訓練
週期模式進行大白鼠嚴謹的量化運動

訓練。 
    依據 Bompa(1999)所提出的週期
概念(periodization)，在本研究的運動
訓練設計中，將漸進式原則、動態恢

復、暖身(warm up)及恢復(cool down)
的概念應用其中，發展出一套適合大

鼠的運動訓練計畫。 
    實驗鼠經過五週的運動訓練之
後，明顯比不運動組老鼠的體型結

實、毛色變得漂亮有光澤、食量較大、

生命力旺盛，因此可將此運動訓練模

式應用於相關研究中。 
     
(二) 運動訓練對樹突狀細胞之影響 
    癌症是目前導致人類死亡的重大
疾病之一，在最近的癌症治療研究方

面，樹突狀細胞已被作為免疫治療的

工具之一(Timmerman，1999；Nair，
1992)。 
    研究證實樹突狀細胞可藉由刺激
腫瘤專一性的 T 淋巴球而達到其抗腫
瘤之效果(Schuler, 1997)，樹突狀細胞
亦可以潛入人體的腫瘤中破壞腫瘤的

生長 (Thurnher, 1996；Zeid, 1993；
Becker, 1992)。在臨床的文獻中，已將
骨髓樹突狀細胞運用在人體免疫治療

的臨床試驗，其中治療的疾病包含有

第三、四期黑色素瘤(melanome)(Nestle 
et al, 1998)、前列腺癌(prostate cancer) 
(Salgaller et al, 1998)，及腎細胞癌
(renal cell carcinoma) (Hotly et al, 
1998)。 
    本研究結果顯示五週的運動訓練
對樹突狀細胞發育的數量顯著優於不

運動組，因此推論運動訓練可提升抑

制腫瘤之機制。 
     
(三) 運動訓練對抑制腫瘤細胞生長之
作用 
    本研究藉由規律的運動訓練後，
單核細胞培養液對 U937 之抑制及脾
臟細胞條件培養液對 YAC-1之抑制有
達顯著性效果，證明本研究之運動訓

練設計有助於大鼠抑制腫瘤細胞之生

長。 
許多文獻指出規律適度的運動有

助於免疫功能的提昇(Shinkai，1996；
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Shinkai ， 1995 ； Rhind ， 1994 ；
LaPerriere，1994；Mazzeo，1994)；而
也有研究證據顯示，運動員對於惡性

腫瘤的罹患率及死亡率均較非運動員

為低 (Frisch, 1985； Frisch, 1989；
Nieman, 1989)， 
    本研究之大鼠藉由運動訓練有效
提昇抗腫瘤之能力，達到運動促進免

疫功能之目的。 
 
七、結論與建議 
    本研究擬探討 Fischer 344雄性大
白鼠(週齡 6-8、體重 150-180公克) 進
行五週的運動訓練後，對樹突狀細胞

數量、表面抗原的影響，並探討單核

細胞培養液抑制 U937細胞生長、脾臟
細胞條件培養液抑制 YAC-1細胞生長
的影響。 
    本研究之結果如下： 
一、五週的運動訓練對樹突狀細胞的

生長發育有顯著性影響(p= .038)。 
二、 五週的運動訓練對樹突狀細胞表
面抗原表現量均無達到顯著差異

(p＞.05)。 
三、在單核細胞培養液對 U937的抑制
率中，運動組與不運動組在 PHA
濃度 50μ g/ml 達顯著差異
(p= .04)，表示運動訓練後單核細
胞培養液對U937細胞生長比不運
動具有明顯的抑制效果。 

四、在 S-CM與 S-CM-PHA50對YAC-1
的抑制率中，運動組與不運動組

之脾臟細胞條件培養液對 YAC-1
抑制在 PHA 濃度 20μg/ml 及 40
μ g/ml 時 ， 達 顯 著 性 差 異
(p= .001、p= .037)。 
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九、計畫成果自評 

本研究內容與原計畫相符，預期

目標均達成，研究成果具學術價值，

因此將在學術期刊中發表。 
 

 
表二  運動訓練對數突狀細胞數量之影響 

                                              單位：個/100 
 
    組別              運動組          不運動組        p 
     A                 15                19 
     B                 28                23 
     C                 26                17 
     D                 31                16 
     E                 28                12 
                    25.6± 6.19          17.4± 4.04       0.038* 
*p＜ .05 
 
 

表三  運動訓練對樹突狀細胞表面抗原表現量分析 
 
                運動組          不運動組           p 
 
CD80         74.21 ±   9.78     70.78 ±  20.41       0.74 
CD86         73.86 ±  10.55     76.96 ±  16.50       0.73 
 
*p＜ .05 
 
 

表四  運動訓練對單核細胞培養液抑制 U937細胞生長之分析 
 
                      運動組         不運動組         p 
 
MNC-CM            5.63 ±  1.77      4.43 ±  4.08       0.61 
MNC-CM- PHA50    29.20 ±  8.56     15.21 ±  6.89       0.04* 
 
*p＜ .05 
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圖二  脾臟細胞條件培養液(S-CM)對 YAC-1細胞生長抑制之作用(* p＜.05) 
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