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糖类抗原在肺癌 乳腺癌及胰腺癌患者

血清表达水平分析

吴正林１，钟小强１，陈丽丹２，何涛君１，肖晓友１，陆学东１△（１．深圳市第四／福田人民医院检验

医学部　５１８０８９；２．广东医学院２００６级，广州　５１８０３３）

　　【摘要】　目的　探讨糖类抗原（ＣＡ）１２５、糖类抗原（ＣＡ）１９９、糖类抗原（ＣＡ）１５３水平检测在肺癌、乳腺癌及胰

腺癌患者诊疗过程中的临床价值。方法　采用化学发光免疫分析系统检测健康对照组及经临床确诊的肺癌、乳腺

癌及胰腺癌患者血清ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３水平。结果　肺癌组ＣＡ１５３水平高于健康对照组，差异有统计学意义

（狋＝２．２２２１，犘＜０．０５）；乳腺癌组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３水平明显高于健康对照组，差异有统计学意义（狋＝２．１８４

８，狋＝２．５１２３，狋＝２．１５３３，犘＜０．０５）；胰腺癌组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９水平高于健康对照组，差异有统计学意义（狋＝２．８８１

４，犘＜０．０１，狋＝１２．５４０８，犘＜０．０１）；ＣＡ１９９在胰腺癌组的阳性率达１００％。结论　ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３检测在

肺癌、乳腺癌及胰腺癌患者诊疗过程中具有重要的参考价值。
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　　肺癌是目前世界上最常见的恶性肿瘤之一，其发病率占恶

性肿瘤首位，并成为所有疾病中仅次于心脑血管疾病的第２位

死因［１］，而近年来在我国的发病率和病死率也逐年上升。乳腺

癌是女性最常见的恶性肿瘤，发病率呈上升趋势。乳腺癌已成

为严重威胁妇女的身心健康、危及女性生命的重大疾病，早期

诊断和综合治疗是提高乳腺癌治愈率和降低病死率的关键。

胰腺癌是我国常见恶性肿瘤之一，早期缺乏典型临床表现，早

期诊断验证，恶性度高，术后５年生存率低，而肿瘤标志物对肿

瘤的诊断、治疗及预后判断有一定帮助。本文采用化学发光免

疫分析系统定量检测肺癌、乳腺癌、胰腺癌肿瘤患者的肿瘤标

志物糖类抗原（ＣＡ）１２５、糖类抗原（ＣＡ）１９９、糖类抗原（ＣＡ）

１５３的水平，探讨其在肺癌、乳腺癌、胰腺癌患者诊疗过程中的

临床价值，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　收集２０１０年６～１２月深圳市第四（福田）人

民医院癌症患者７８例，其中肺癌２３例，男１１例，女１２例，平

均年龄５５岁；乳腺癌３１例，平均年龄４１岁；胰腺癌４例，均为

女性，平均年龄５４岁。健康对照组２０例，均为该院体检中心

确定的健康人，年龄３８～５４岁，经临床确诊无心、肝、脾、肺、

胃、肾等重要器官疾病。

１．２　实验方法　空腹采集静脉血３ｍＬ，自凝后分离血清，采

用化学发光免疫蛋白分析仪检测血清ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３

水平，试剂由贝克曼库尔特商贸有限公司生产。严格按照仪器

和试剂盒所提供的说明书操作。

１．３　统计学方法　均值的比较采用狋检验。

１．４　结果判断　ＣＡ１２５大于３５Ｕ／Ｌ，ＣＡ１９９大于３７Ｕ／Ｌ，

ＣＡ１５３大于３０Ｕ／Ｌ为阳性。

２　结　　果

２．１　各组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３水平　肺癌组ＣＡ１５３水平

高于健康对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５），ＣＡ１２５、

ＣＡ１９９水平与健康对照组相比，差异无统计学意义（犘＞

０．０５）。乳腺癌组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３水平明显高于健康对

照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。胰腺组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９

水平明显高于健康对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０１），
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ＣＡ１５３水平与健康对照组相比，差异无统计学意义（犘＞

０．０５），见表１。

表１　各组患者血清ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３水平（Ｕ／Ｌ）

组别
ＣＡ１２５

狀 狓±狊

ＣＡ１９９

狀 狓±狊

ＣＡ１５３

狀 狓±狊

肺癌 １３ ９３．５５±２１９．４２ ２０ ７６．５８±１９８．６１ １１ ３６．３０±４９．３７

乳腺癌 ５８３２．４４±１７９７．１２ ２３ ６．９９±５．７０ １５ ３５．６０±５１．５７

胰腺癌 ３ ９１．００±１３９．６０ ４ ８７．０５±２６．２６ ２ １４．０５±３．４６

健康对照 ２０ １３．７１±４．８０ ２０ １１．３８±５．６４ ２０ １０．５４±７．６１

２．２　各癌症组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３阳性检出率　肺癌组

以ＣＡ１２５阳性率最高，为３８．４６％，但与健康对照组比较差异

无统计学意义（犘＞０．０５）；乳腺癌组以ＣＡ１２５阳性率最高，为

６０．００％；胰腺癌组以 ＣＡ１９９阳性率最高，为１００％。ＣＡ１２５

阳性率以乳腺癌组最高，ＣＡ１９９阳性率以胰腺癌最高，ＣＡ１５３

阳性率以乳腺癌最高，见表２。

表２　各癌症组ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３阳性

　　　检出率［狀或狀（％）］

组别
ＣＡ１２５

狀 阳性

ＣＡ１９９

狀 阳性

ＣＡ１５３

狀 阳性

肺癌 １３ ５（３８．４６） ２０ ５（２５．００） １１ ３（２７．２７）

乳腺癌 ５ ３（６０．００） ２３ ５（０．００） １５ ５（３３．３３）

胰腺癌 ３ １（３３．３３） ４ ４（１００．００） ２ ０（０．００）

３　讨　　论

ＣＡ１２５是一种相对分子质量较大的糖蛋白抗原，由人类

卵巢浆液性囊腺癌细胞接种家鼠免疫，通过淋巴细胞瘤杂交而

获得的单克隆抗体 ＯＣ１２５识别而得名，主要存在于胎儿体腔

上皮分化而来的心包积液、腹膜等组织［２］。ＣＡ１２５异常增高

可出现在腹腔积液、胸腔积液、羊水、支气管肺泡等积液中［３］，

并且ＣＡ１２５在浆液性卵巢癌、乳腺癌等高度表达。本研究结

果显示，乳癌和胰腺癌患者的ＣＡ１２５水平高于健康对照组，阳

性率分别为６０．００％和３３．３３％，表明ＣＡ１２５在对乳腺癌和胰

腺癌的诊断有一定的价值。

ＣＡ１９９是一种黏蛋白型的糖蛋白肿瘤标志物。由鼠单克

隆抗体１１６ＮＳ１９９识别而命名。正常血清含量较少，多种消

化系统肿瘤细胞大量表达，亦称胃肠癌相关抗原，因此ＣＡ１９９

对消化系统恶性肿瘤诊断优于其他肿瘤标志物。研究发现

ＣＡ１９９的水平与胰腺癌的发展阶段直接相关，并且对预后判

断也有一定价值，ＣＡ１９９水平越高，其平均生存期越短，而

ＣＡ１９９低者，预后较好
［４］。本研究结果显示，胰腺癌患者中

ＣＡ１９９阳性表达率达到１００．００％，与文献报道一致
［５］。乳癌

组ＣＡ１９９水平高于健康对照组，但升高水平显著低于胰腺癌

组，乳癌组阳性率也远远低于胰腺癌组阳性率。胰腺癌组患者

ＣＡ１２５水平高于健康对照组（犘＜０．０１）但其升高水平显著低

于ＣＡ１９９（犘＜０．００１），由此可见ＣＡ１９９测定对胰腺癌诊断有

重要意义。

ＣＡ１５３的抗原决定簇是由糖和多肽两部分组成，是一种

与人类乳腺癌相关的糖类抗原，它对乳腺癌具有明显的肿瘤和

器官特异性，可用于乳腺癌的诊断、疗效判断和预后评估［６］。

９６％的患者局部或全身复发乳腺癌时，ＣＡ１５３表达明显早于

放射学和临床各项检测指标［７］。ＣＡ１５３是目前应用于临床较

多的乳腺癌血清标志物，也是目前公认的对乳腺癌较为特异的

肿瘤标志物［８］。本研究显示，乳癌患者组的ＣＡ１５３水平明显

高于健康对照组，阳性率达到３３．３３％，对于乳癌的诊断有一

定的价值。同时大量资料证实ＣＡ１５３也存在于肺腺癌内
［９］。

本研究证实ＣＡ１５３存在于肺癌患者中，阳性率为２７．２７％，虽

然阳性率比较低，但ＣＡ１５３测定对肺部良性疾病患者假阳性

率低，故血清ＣＡ１５３异常升高，则基本可以判断为肺癌
［１０］。

综上所述，血清ＣＡ１２５对乳腺癌、胰腺癌有一定的辅助诊

断意义，ＣＡ１９９对胰腺癌的诊断有重要意义，ＣＡ１５３对乳腺癌

和肺癌的诊断有一定的辅助意义。ＣＡ１２５、ＣＡ１９９、ＣＡ１５３检

测结果在肺癌、乳癌及胰腺癌患者诊疗过程中具有重要的参考

价值。
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