
肿瘤学杂志
!"#$

年第
!%

卷第
&

期

基金项目!山东省医药卫生科技发展计划项目!

!"'%()""**

"#上海
市卫生和计划生育委员会面上项目 !

!+',,",%-

"

通讯作者!陈小颖$主管技师$硕士#上海交通大学医学院附属仁济
医院检验科$上海市浦东新区东方路

'*%"

号!

!""'!$

"#

.!

/012

%

,$+-%3%&%455678/

收稿日期!

!+#$9+!9!+

"修回日期!

!+'$9+%9!$

血清 ::;!&在肺癌侵袭和转移中的意义
)1<=1>170=7? 8> )?@A/ ::;!& B?C?2 8= D=C0E18= 0=F :?G0EG0E1E 1= ;0G1?=GE H1GI BA=< J0=7?@

!"#$ %&'

!

()* +,-'

!

./) 0,-'1

!

-2 345

王 欣 '

$孙 贞 '

$刘 成 '

$孙 宁 '

$祝丽晶 '

$陈小颖 !

"

'6

乳山市人民医院!山东 乳山
!*,-""

#

!6

上海交通大学医学院附属仁济医院!

上海
!""'!$

$

近年来肺癌的发病率及死亡率明显增高!

$"K

以上患者被确诊时已为中晚期% 肺癌的发生发展及

侵袭转移机制是近年来研究的热点问题% 基质金属

蛋白酶
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&在恶性

肿瘤的浸润和转移中扮演重要角色%本文通过对血清
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的检测来探讨其能否作为临床判断肺癌侵袭

及转移的生物学指标的意义%
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例肺癌患者!所有患者均经支气管镜或肺肿

块病理活检确诊! 并排除其他恶性肿瘤% 其中男性
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例!女性
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例#年龄
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岁!平均年龄
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岁#按照病理类型分'鳞癌
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例!腺癌
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例!小

细胞肺癌
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例#按照淋巴结转移情况分'无淋巴结
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例健康体检者为对照组!其中男性
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例!女

性
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例#年龄
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岁!平均年龄
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岁% 肺

癌组与对照组在性别比例- 平均年龄和平均体重之

间差异无统计学意义
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, 参与实验者均知晓

本实验的目的并同意采集实验标本,
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方 法

标本采集! 晨起时采集受试者空腹静脉血
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"不含有抗凝剂&! 即刻送实验室离心分离血清!置

于
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低温下保存待检,

检测!

::;!&

试剂盒为上海信帆生物科技有限

公司产品!采用酶联免疫吸附
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法!严格按照

试剂盒说明书进行,
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统计学处理

采用
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统计软件进行分析! 计量资料用

均数
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标准差表示!组间比较采用独立样本
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检验!计

数资料采用卡方检验,
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为差异有统计学意义,
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结 果

肺癌组血清中
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表达量"
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显著性高于对照组"
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摘 要!*目的+ 研究基质金属蛋白酶
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在肺癌患者侵袭
和转移中的意义, *方法+ 收集肺癌患者血清

$+

例!健康体检者血清
*+

例!通过酶联免疫
吸附法

P.BD)TS

检测血清样本中
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的表达水平, *结果+
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在肺癌患者血清中的含
量明显高于健康人群#且有淋巴结转移组血清

::;!&

水平显著性高于无淋巴结转移组#在
不同病理类型肺癌组间
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水平差异无统计学意义, *结论+
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可以作为临床判
断肺癌侵袭和转移的生物学指标,
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例肺癌患者血清中
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的表达量与淋巴

结转移显著性相关!
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明显高于无淋巴结转移组$
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表达量与性别%年

龄%病理类型差异无统计学意义
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肺癌在我国其发病率居高不下#
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年发病例

数达
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年#我国每年肺癌新发病例

数将超过
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$ 肺癌的诊断方法有影像学%支气

管镜%细胞学检查等#无特异性检验指标#因而多数

患者确诊时已是中晚期阶段# 侵袭与转移是肺癌致

死的主要原因 &
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#因此#寻找预测肺癌侵袭%转移以

及判断预后的指标具有重要意义$

研究表明#肺癌的转移扩散是一个复杂的过程#

但有些细胞在特定的发展规律进程中会发生相应的

变化# 肺癌的转移主要是由于肿瘤细胞突破了细胞

外基质
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及基底膜#这一过

程主要依赖于蛋白水解酶$ 基质金属蛋白酶
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是一大组锌离子依赖的细

胞外蛋白水解酶#是降解细胞外基质不可缺少的酶#

其中
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又称明胶酶
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#是分子量最大%作用最

强的酶# 可降解
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及基底膜的主要结构蛋白
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型胶原#从而在肿瘤转移中发挥重要作用 &
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有研究表明
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具有抑制肿瘤细胞凋亡以及释

放血管内皮生长因子的功能#通过肿瘤血管的新生#

使肿瘤细胞的浸润和转移成为可能$ 本研究发现
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在肺癌组中的表达明显高于对照组#且有淋

巴结转移组
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表达量明显增高# 预示肺癌细

胞具有较强的侵袭和转移能力#与其他研究结果一

致&
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不同年龄% 不同性别% 不同病理类型肺癌患者
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水平差异无统计学意义#进一步表明该指标

与性别%年龄%病理类型无关#与刘云云等 &

$

'的研究

基本一致# 进一步证实
??@"&

可作为判断肺癌侵

袭%转移的指标$

综上所述#测定血清
??@"&

表达水平#标本取

材容易#操作简单#实验结果多次论证充足 &

H
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#可以

作为临床判断肺癌侵袭转移以及预后监测的指标$

然而肺癌的侵袭和转移是一个非常复杂的过程#
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在肺癌发生发展方面的具体作用机制尚需

进一步的研究$
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