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!临床探讨!

人附睾分泌蛋白
%

联合糖类抗原

"4&

在乳腺癌诊断中的临床意义及价值分析

赵惠柳"

!罗
!

元$

!黄
!

蕾"

!吴君荣"

!刘妙凤"

!刘金凤"

!余家华&

#

"广西医科大学附属肿瘤医院*

":

检验科'

$:

病理科'

&

肿瘤防控办公室!南宁
4&''$"

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨血清人附睾分泌蛋白
%

"

;V%

$%糖类抗原
"4&

"

!3"4&

$联合检测在乳腺癌诊断中的临床意义及应用价值&

方法
!

选取
$'"%

年
?

月至
$'"@

年
?

月广西医科大学附属肿瘤医院收治的
@?

例乳腺癌患者为研究对象!采集患者血清!观察

;V%

%

!3"4&

单独检测及联合检测与乳腺癌病理因素之间的关系!同时观察
;V%

%

!3"4&

联合检测与乳腺癌分子亚型"

A1/DKJ-3

型%

A1/DKJ-R

型%

VIL6R$

过表达型及三阴型$的关系&结果
!

患者不同年龄组及不同癌症临床分期
;V%

阳性率差异有统计学意

义"

!

$

':'4

$&不同癌症临床分期的患者
!3"4&

阳性率差异有统计学意义"

!

$

':'4

$&

;V%

%

!3"4&

联合检测阳性率与乳腺癌

患者年龄%月经状态%无明显相关性"

!

%

':'4

$'但与患者肿瘤大小%淋巴结状态及癌症临床分期有一定相关性"

!

$

':'4

$&非三

阴型患者
;V%

%

!3"4&

联合检测阳性率为
%?:"4b

"

$@

#

4%

$!三阴型患者
;V%

%

!3"4&

联合检测阳性率(

(?:4(b

"

""

#

"%

$)明显高

于非三阴型患者!差异具有统计学意义"

!

$

':'4

$&结论
!

;V%

%

!3"4&

联合检测可以作为临床诊断乳腺癌的指标!对三阴型乳

腺癌具有较高诊断价值!可在临床中推广&

关键词"人附睾分泌蛋白
%

'

!

糖类抗原
"4&

'

!

乳腺癌'

!

诊断价值

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$2&%1%

文献标志码"

3

文章编号"

"@($6>%44

"

$'"(

$

"46$$(46'&

!!

乳腺癌是一种妇科常见恶性肿瘤#已成为威胁女性健康的

头号杀手'据统计#

$''?

年全球女性乳腺癌新发病例高达
"&?

万#致死病例高达
%@

万#分别占所有女性恶性肿瘤发病及死亡

的
$$:>b

和
"&:(b

(

"

)

'调查研究结果显示(

$

)

#我国乳腺癌病

死率呈上升趋势的原因在于未能及时早期诊断该病症#因此延

误了治疗的最佳时期'人附睾分泌蛋白
%

$

;V%

%*糖类抗原

"4&

$

!3"4&

%检测是诊断早期乳腺癌的常用指标#

;V%

*

!3"4&

检验阳性情况与乳腺癌病理因素存在着密切的联系(

&

)

&另外#

;V%

*

!3"4&

联合检测与乳腺癌分子亚型之间的关系也可作

为临床上对乳腺癌分子细胞进行分型的依据(

%

)

'本研究为了

进一步分析
;V%

*

!3"4&

检测在乳腺癌诊断的应用价值#特选

取
$'"%

年
?

月至
$'"@

年
?

月本院收治的
@?

例乳腺癌患者为

研究对象#现将结果报道如下'

$

!

资料与方法

$:$

!

一般资料
!

本研究选取
$'"%

年
?

月至
$'"@

年
?

月本院

收治的
@?

例乳腺癌患者为研究对象#患者年龄
$4

"

@?

岁#平

均$

44:&%Z"&:%4

%岁'所有患者于术前两周内均行乳腺彩超#

彩超清晰显示乳腺病灶#实施手术后送检病理标本后均确诊为

乳腺癌'纳入标准!$

"

%病理检查诊断确诊为乳腺癌的患者&

$

$

%术前未接受过任何化*放疗及内分泌治疗的患者&$

&

%生命

+

4($$

+

检验医学与临床
$'"(

年
?

月第
"%

卷第
"4

期
!

AJL+HG!-DK

!

31

C

12E$'"(

!

WB-:"%

!

TB:"4



体征稳定*神志清楚*表达流畅的患者&$

%

%签订知情同意书者'

排除标准!$

$

%有相关手术禁忌证的患者&$

$

%合并其他并发疾

病且精神异常的患者&$

&

%无法配合完成相关量表填写者等'

患者月经状态!绝经
&'

例#未绝经
&?

例&肿瘤大小!

%

$F/

者

$>

例#

'

$F/

者
&>

例&淋巴结转移情况分类!存在淋巴结转移

的患者
&"

例#淋巴结未转移的患者
&(

例&临床分期!

(

期患者

&?

例#

'

期患者
"@

例#

)

期患者
"%

例&乳腺癌分子亚型!

A16

/DKJ-3

型患者
"(

例#

A1/DKJ-R

型患者
$$

例#

VIL6R$

过表达

型患者
"4

例#三阴型患者
"%

例'本研究经过本院医学伦理委

员会的批准后正式实施#所有患者及其家属均对本次研究目

的*检查方法知情同意#主动签署了知情同意书'

$:/

!

方法
!

所有患者入组后进行采血准备#入院后第
$

天清

晨进行空腹采血#门诊患者于首次检查当日清晨进行空腹采

血'采血部位取肘静脉#每例患者采大约
%/A

静脉血送检验

科检验#待血液凝固后置入离心机上#以
&'''I

"

/DK

速度离心

4/DK

#将血清进行分离#并将溶血*脂血和黄疸血清排除'

;V%

*

!3"4&

检测采用电化学发光法#严格按照操作标准实施

所有操作步骤#检测时间
$'/DK

'应用的仪器为罗氏
H@'"

电

化学发光分析仪和配套试剂实施化学发光法'

$:'

!

观察指标
!

观察
;V%

*

!3"4&

单独检测及联合检测与乳

腺癌病理因素之间的关系'乳腺癌病理因素包括!年龄*月经

状态*肿瘤大小*临床分期及淋巴结转移情况'阳性判定标准!

!3"4&

%

&'\

"

A

#

;V%

%

"4'

0

/B-

"

A

'联合检测判定标准(

4

)

!

联合检测结果其中一项为阳性即判定结果为阳性'观察

;V%

*

!3"4&

联合检测与乳腺癌分子亚型$

A1/DKJ-3

型*

A16

/DKJ-R

型*

VIL6R$

过表达型及三阴型%的关系'

$:1

!

统计学处理
!

采用
9899$':'

统计学软件进行分析#计

数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

$ 检验'以
!

$

':'4

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/:$

!

;V%

*

!3"4&

单独及联合检测与乳腺癌病理因素之间的

关系
!

;V%

单独检测阳性率与乳腺癌患者月经状态*肿瘤大

小及淋巴结状态无关$

!

%

':'4

%&患者不同年龄组及不同癌症

临床分期
;V%

阳性率差异有统计学意义$

!

$

':'4

%'乳腺癌

患者不同年龄*月经状态*肿瘤大小及淋巴结状态
!3"4&

阳性

率差异无统计学意义$

!

%

':'4

%&但不同癌症临床分期患者

!3"4&

阳性率差异有统计学意义$

!

$

':'4

%'

;V%

*

!3"4&

联

合检测阳性率与乳腺癌患者年龄*月经状态无明显相关性

$

!

%

':'4

%&但与患者肿瘤大小*淋巴结状态及癌症临床分期

有一定相关性$

!

$

':'4

%'见表
"

'

表
"

!!

乳腺癌病理因素与
;V%

%

!3"4&

单独及联合检测阳性情况之间的关系#

)

$

因素 组别
)

;V%

阳性 阴性

!3"4&

阳性 阴性

;V%i!3"4&

阳性 阴性

年龄
%

%4

岁
&@ "? "? $" "4 $$ "%

'

%4

岁
&$ ? $% "> "& $' "$

!

$

%:%?4 ':''? ':'"%

! ':'&% ':>&" ':>'@

月经状况 绝经
&' "@ "% "( "& $' "'

未绝经
&? "> "> $' "? $4 "&

!

$

':'(4 ':""' ':''@

! ':(?4 ':(%' ':>%'

肿瘤大小
%

$F/ $> "4 "% "> "' $$ (

'

$F/ &> $' "> "> $' $' ">

!

$

':''" ":>'& %:$44

! ':>(" ':"@? ':'&>

淋巴结转移情况 是
&" $' "" $& ? $& ?

否
&( $' "( "? "> "> "?

!

$

':(@$ %:4>? &:?@4

! ':&?& ':'&$ ':'%>

临床分期
(

期
&? $' "? $' "? $$ "@

'

期
"@ "' @ > ( "$ %

)

期
"% "& " ? @ "% '

!

$

(:"&' ':""$ ?:>&&

! ':'$? ':>%4 ':'"$

/:/

!

;V%

*

!3"4&

联合检测与乳腺癌分子亚型之间的关系
!

;V%

*

!3"4&

联合检测阳性率在
A1/DKJ-3

型*

A1/DKJ-R

型

及
VIL6R$

过表达型之间的差异无统计学意义$

!

%

':'4

%&

;V%

*

!3"4&

联合检测阳性率在三阴型患者中最高&非三阴型

+

@($$

+

检验医学与临床
$'"(

年
?

月第
"%

卷第
"4

期
!

AJL+HG!-DK

!

31

C

12E$'"(

!

WB-:"%

!

TB:"4



患者
;V%

*

!3"4&

联合检测阳性率为
%?:"4b

$

$@

"

4%

%#三阴型

患者
;V%

*

!3"4&

联合检测阳性率(

(?:4(b

$

""

"

"%

%)高于非

三阴型患者#差异具有统计学意义$

!

$

=%:"%?

#

!=':'%$

%'

见表
$

'

表
$

!!

不同乳腺癌分子亚型的
;V%

%

!3"4&

!!!

联合检测阳性情况比较&

)

#

b

$(

乳腺癌分型 分子亚型
)

阳性 阴性

非三阴型
A1/DKJ-3

型
"( ?

$

%(:'@

%

>

$

4$:>%

%

A1/DKJ-R

型
$$ "'

$

%4:%4

%

"$

$

4%:44

%

VIL6R$

过表达型
"4 ?

$

4&:&&

%

(

$

%@:@(

%

三阴型
"% ""

$

(?:4(

%

&

$

$":%&

%

'

!

讨
!!

论

!!

乳腺癌是女性好发的恶性肿瘤#其起源部位不同#多数起

源于乳管上皮#少数则起源于腺泡(

@

)

'乳腺癌患者的易感因素

较多#对女性的身体健康及生命安全均造成了极大的威胁'该

种疾病的病程发展较快#且早期患者的患侧乳房无疼痛等明显

症状#不易察觉#极易错过治疗的最佳时期(

(6?

)

'因此#早期诊

断#找出病因#及早对症治疗#可在较大程度上挽救患者的生

命#提高其生存率'

;V%

*

!3"4&

检测是临床上用于诊断乳腺

癌较为常用的指标#多年来的临床经验证明(

>

)

#此法对诊断乳

腺癌结果具有较高的应用价值'

人体血清中
;V%

以非常稳定的形式存在#

;V%

除了能够

体现乳腺腺体和细胞数量#也间接体现乳腺不同部位的病理状

态和分泌功能(

"'

)

'乳腺细胞组织发生病变时#

;V%

分泌细胞

数量的改变#导致血清
;V%

检测值变化#因此可以较为清晰地

反映患者乳腺的病变情况(

""

)

'

!3"4&

是乳腺癌的特异性指

标#乳腺细胞癌变过程中#细胞表面糖类分子糖基转化酶失活#

导致其结构转变形成
!3"4&

#脱落入血后成为血清标志物#

!3"4&

对乳腺癌诊断的灵敏度较高#但对其他组织器官无特

异性(

"$6"&

)

'因此#

!3"4&

的检测对乳腺癌的诊断均具有极高

的灵敏度'临床诊断上#主治医师可根据患者
;V%

*

!3"4&

单

独及联合检测结果初步评估乳腺癌患者病理情况#根据不同检

测阳性率进一步评估患者肿瘤大小*临床分期及淋巴结转移情

况#同时根据具体的诊断结果为患者制订相应的治疗措施#确

保乳腺癌患者能够得到有效的治疗(

"%6"4

)

'为提高临床诊断乳

腺癌的准确性#本研究应用
;V%

*

!3"4&

联合检测进一步分析

检测阳性率与乳腺癌分子亚型之间的关系#结果显示#

;V%

*

!3"4&

联合检测阳性率在三阴型患者中最高#三阴型患者

;V%

*

!3"4&

联合检测阳性率显著高于非三阴型患者#差异具

有统计学意义$

!

$

':'4

%&可见
;V%

*

!3"4&

联合检测可以作

为诊断三阴型乳腺癌的诊断标准#临床上可根据
;V%

*

!3"4&

联合检测结果判定三阴型乳腺癌的发病可能性#以便开展下一

步的诊断工作'

综上所述#

;V%

*

!3"4&

联合检测可以作为临床诊断乳腺

癌的指标#对三阴型乳腺癌具有较高诊断价值#可在临床中
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