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对原发性乳腺癌患者的检测效果
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摘
!

要"目的
!

探讨血浆
JK47"#H7E

5

在原发性乳腺癌患者检测中的应用效果&方法
!

选取
#&"#

年
G

月至
#&"%

年
8

月在该

院接受治疗的乳腺癌患者
"#%

例组成观察组%良性乳腺肿瘤患者
CH

例组成对照组%健康体检者
8#

例组成健康组!收集以上患者

的血浆标本&运用实时荧光定量反转录
234

法对患者血浆中的
JK47"#H7E

5

表达进行统计!并对乳腺癌患者血浆
JK47"#H7E

5

水

平与癌胚抗原"

3(1

$%血清癌抗原
"%E

"

31"%E

$表达进行相关性分析&

X,++7<NK>+*

M

检验分析血浆
JK47"#H7E

5

的表达与乳腺癌

患者临床病理特征的关系&结果
!

乳腺癌患者血浆中
JK47"#H7E

5

的相对表达量
"%$EHG

"

G$"&E

'

"H$#%I

$显著高于乳腺良性肿瘤

患者
E$#"E

"

#$&"%

'

%$"&8

$和健康对照者
#$I"&

"

"$"8%

'

I$EGC

$!差异具有统计学意义"

K

%

&$&%

$&而对照组患者与健康体检者

之间!差异无统计学意义"

K

&

&$&%

$&

JK47"#H7E

5

表达水平与
31"%E

表达水平呈正相关"

Ga&$G8&

!

K

%

&$&%

$!与
3(1

无明显相

关性"

Ga&$#IG

!

Ka&$&G"

$&乳腺癌患者血浆
JK47"#H7E

5

的表达水平与不同病理特征组间的差异无统计学意义"

K

&

&$&%

$&

结论
!

血浆
JK47"#H7E

5

在乳腺癌患者检测中的高表达可作为一个诊断乳腺癌的重要指标&

关键词"原发性乳腺癌#

!
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反转录聚合酶链反应
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乳腺癌是目前影响广大女性健康的重大疾病之一#具有发

病率高'根治难度大的特点#且在中国广大女性乳腺癌的发病

率一直居高不下#并出现年轻化趋势)

"7E

*

(尽早地对乳腺癌进

行发现及诊断能够提高患者的治愈率#也是提高临床疗效的关

键所在)

I

*

(目前在临床上对于乳腺癌的诊断主要是根据患者

血清中的肿瘤标记物水平如血清癌抗原
"%E

$

31"%E

&'组织多

肽特异性抗原$

62'

&'癌抗原
"#%

$

31"#%

&'乳腺血清抗原

$

X'1

&和癌胚抗原$

3(1

&等的水平#对以上肿瘤标记物的检

测能够提高临床上乳腺癌的诊断效果#但是也存在一定的缺

陷#即灵敏度和特异度都比较低)

%

*

(所以#如何发现新的肿瘤

标记物以达到乳腺癌的高检出率'高特异性和敏感性是目前国

内外专家学者的重要工作)

G

*

(很多专家都一致认为
JK401

在未来的几十年可以作为一个较好的肿瘤生物标志物应用于

临床研究和实践#这对于乳腺癌的诊断的检出也提供了一定的

理论依据(目前国内关于血浆
JK47"#H7E

5

在乳腺癌患者诊断

中的研究鲜有报道#本文旨在通过探讨血浆
JK47"#H7E

5

在原

发性乳腺癌患者检测中的应用效果#为临床实践提供理论依

据#并取得了一定成果#现报道如下(

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取
#&"#

年
G

月至
#&"%

年
8

月在本院接受

治疗的乳腺癌患者
"#%

例组成观察组'良性乳腺肿瘤患者
CH

例组成对照组'健康体检者
8#

例组成健康组#收集以上患者的

血浆标本(

E

组实验对象均为女性#观察组年龄
#8

'

H"

岁#平

均$

I8$%hC$#

&岁#对照组年龄
E"

'

HI

岁#平均$

IH$"h8$8

&

岁#健康组年龄
#C

'

HE

岁#平均$

IH$Ch8$G

&岁(三组患者性

别和年龄比较差异无统计学意义$

K

&

&$&%

&#具有可比性(所

有患者在术前均未接受过放化疗的治疗#观察组和对照组患者

诊断标准!通过影像学检查'组织病理学和细胞病理学检查#并

经过两名权威乳腺癌诊治专家进行鉴别得到确诊的乳腺癌

患者(

$$/

!

仪器与试剂
!

试剂盒!由上海宾智生物科技有限公司提

供的
.'17JK47"#H7E

5

XKO?B401?*,A>KJ*234

检测试剂盒#

该试剂盒提供完整成分#包括!

YG

茎环反转录引物'

JK47"#H7

E

5

引物'实时荧光定量反转录引物'

YG

标准品%

XKO?B401

提

取试剂盒即
JK40*,=

M

XK+K-K>

由北京华夏远洋科技有限公司

提供%

],=>'>,?>Y+KT*?=,A'c!4)?**+X,=>*?

$

4BQ

&由上海麦

约尔生物技术有限公司提供%

3(1(:;'1

试剂盒由上海岚派

生物科技有限公司提供%

31"%E(:;'1

试剂盒由上海斯信生

物科技有限公司提供(仪器!

E[7"%

超高速冷冻离心机由德国

'K

R

J,

公司提供%紫外分光光度计由美国
6N*?JB]K=N*?

公司

提供%

H%&&

实时荧光定量
234

仪由美国应用生物系统公司

$

1!;

公司&提供%普通
234

仪由上海美吉生物医药科技有限

公司提供%

6.g7C#3

恒温振荡器由上海跃进医疗器械有限公

司提供%各种规格的移液器由德国
(

55

*+SB?L

公司提供(
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方法

$$'$$

!

血浆标本的预处理
!

所有血浆标本采集后均在
"N

内

进行处理(

"%_

条件下
"%&&F

R

离心
#%JK+

后取上清液#再

高速
"G&&&F

R

离心
"%JK+

去细胞碎片后血浆标本移至
(2

试管#以
E&&

'

%&&

%

:

每孔分装后移至低温
`8% _

冰箱内

冻存(

$$'$/
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水平检测
!

运用实时定量荧光
234

法检

测#按照
.'17JK47"#H7E

5

XKO?B401?*,A>KJ*234

检测试剂

盒说明书严格操作(

$$'$'

!

3(1

'

31"%E

检测
!

取患者空腹外周静脉血
E$&J:

#

"%&&F

R

离心
"%JK+

后取上层血清严格按照试剂盒说明书进

行检测(

$$1

!

统计学处理
!

采用
'2''"G$&

统计学软件进行数据分

析#

JK47"#H7E

5

表达水平采用中位数
C

$

K

#%

'

K

H%

&表示(组间

比较采用非参数
X,++7<NK>+*

M

Y

检验#相关性分析采用

'

5

*,?J,+

检验#

K

%

&$&%

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/$$

!

E

组研究对象
JK47"#H7E

5

表达水平对比
!

通过数据分

析#观察组患者中
JK47"#H7E

5

表达水平明显地高于对照组患

者和健康体检者#差异具有统计学意义$

K

%

&$&%

&#但是对照

组和健康体检组的
JK47"#H7E

5

表达水平差异无统计学意义

$

K

&

&$&%

&(见表
"

(
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!

观察组患者
JK47"#H7E

5

'

3(1

'

31"%E

敏感度和特异度

比较
!

通过数据分析#乳腺癌患者
JK47"#H7E

5

的敏感度和特

异度明显地高于
3(1

'

31"%E

#

31"%E

的敏感度和特异度明显

高于
3(1

#差异均具有统计学意义$
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期
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表
"

!!

E

组研究对象
JK47"#H7E

5

表达水平比较

!!!

(

X

#

K

#%

'

K

H%

$)

组别
JK47"#H7E

5

表达水平

观察组
"%$EHG

$

G$"&E

'

"H$#%I

&

"

对照组
E$#"E

$

#$&"%

'

%$"&8

&

#

健康组
#$I"&

$

"$"8%

'

I$EGC

&

!!

注!与对照组和健康组对比#

"

K

%

&$&%

%与健康组对比#

#

K

&

&$&%

(

表
#

!!

观察组患者
JK47"#H7E

5

&

3(1

&

31"%E

敏感度和

!!!

特异度对比#

D

$

项目 敏感度 特异度

JK47"#H7E

5

8# HH

3(1 %E %&

"

31"%E H& G"

"#

!!

注!与
JK47"#H7E

5

比较#

"

K

%

&$&%

#与
3(1

对比#

#

K

%

&$&%

(

/$'

!

观察组患者
JK47"#H7E

5

表达水平与临床病理特征的关

系
!

对观察组患者临床信息进行采集#发现临床病理特征之间

差异无统计学意义$

K

&

&$&%

&#见表
E

(

表
E

!!

观察组患者
JK47"#H7E

5

表达水平与临床

!!!

病理特征的关系

病理特征
7 JK47"#H7E

5

水平$

C

&

/ K

肿瘤大小

!(

EOJ GG "E$"%G I"$G

&

&$&%

!&

EOJ %C "H$GC"

肿瘤分期

!

原位癌及
!'#

期
8E "E$EG& ##$E

&

&$&%

!)

期
I# "H$"%#

是否发生转移

!

是
H% "I$G#& #%$"

&

&$&%

!

否
%& "E$#HC

(4

!

阳性
%H "E$G"G #G$C

&

&$&%

!

阴性
G8 "%$"&C

24

!

阳性
%% "E$%GG #"$E

&

&$&%

!

阴性
H& "I$G"H

.*?7#

!

阳性
HE "%$HE& E%$8

&

&$&%

!

阴性
%# "E$%I"

2%E

!

阳性
8# "%$G%& E"$G

&

&$&%

!

阴性
IE "#$GI"

/$1

!

观察组患者血浆
JK47"#H7E

5

水平与
3(1

'

31"%E

的相

关性分析
!

通过数据分析#血浆
JK47"#H7E

5

水平与
31"%E

线

性相关$

Ga&$G8&

#

K

%

&$&%

&#与
3(1

非线性相关$

Ga&$#IG

#

Ka&$&G"

&(

'

!

讨
!!

论

乳腺癌是一种严重影响女生健康的重大疾病#目前我国每

年都有约
#&

万人死于乳腺癌#我国乳腺癌的发病率以每年

ID

的速度递增#发病高峰年龄在
I&

'

%&

岁#这一数据比国外

要早
"&

'

"%

年的时间#且具有年轻化的趋势)

H

*

(尽早的发现

和诊断乳腺癌能够提高患者的临床治疗效果#有报道称早期发

现的乳腺癌患者
%

年之内的治愈率可以达到
C&D

以上#因此

如何尽早地发现和诊断乳腺癌对于患者的康复具有极为重要

的作用)

8

*

(目前临床上运用于乳腺癌诊断的标记物主要有

3(1

'

31"%E

和
JK401

#但是前两者具有敏感性和特异性较

低的缺陷(

JK401

应用于临床诊断乳腺癌的研究已经成为了

国内外专家学者研究的重点#且诊断效果已经得到了很多医疗

机构和专家的一致认可#但是具体的操作过程具有一定的复杂

性#在国内的运用并不广泛)

C

*

(血浆
JK47"#H7E

5

已经被证明

可以作为一个较为理想的肿瘤标记物运用于癌症患者的诊断

和治疗#但是在国内关于这方面的研究较少(

本研究运用实时荧光定量
234

检测患者血浆中的血浆

JK47"#H7E

5

表达水平#结果证明乳腺癌患者血浆血浆
JK47

"#H7E

5

是明显地高于对照组患者和健康体检者的(

;+PK

等)

"&

*

学者在对乳腺癌患者进行肿瘤生物标记物研究的过程中也得

出了类似的结论(卢美红等)

""

*通过对
8&

例乳腺癌患者与
H&

例乳腺良性肿瘤患者和
H&

例健康人群进行血浆标本采集和研

究中发现#乳腺癌组的血浆
JK47"#H7E

5

表达水平明显高于良

性肿瘤患者和健康人群#这与本研究的结论是完全一致的(另

外#本研究也表明乳腺癌患者血浆
JK47"#H7E

5

检测的敏感性

和特异性都高于对照组和健康组的人群(这也说明血浆
JK47

"#H7E

5

在乳腺癌诊断中可以作为一个重要的肿瘤标记物应用

于临床(既往有研究表明
31"%E

是一个相对理想的诊断癌症

的生物标记物)

"#

*

(本研究发现乳腺癌患者的血浆
JK47"#H7E

5

表达水平与
31"%E

的表达是相关的(

:KJ,

等)

"E

*学者在对乳

腺癌患者进行研究时发现#相对于健康体检者和良性乳腺肿瘤

的患者#乳腺癌患者的
JK47"#H7E

5

水平与
31"%E

的表达都明

显地增高#但是
3(1

水平与健康人群和良性乳腺肿瘤患者没

有明显的差异#这与本研究具有一定的相似性(

综上所述#血浆
JK47"#H7E

5

可以作为一个较为理想的肿

瘤生物标记物运用于临床上乳腺癌的诊断#但是本研究具研究

病例数较少的缺陷#不免在研究的过程和结论上存在一定的片

面性#这都需要进一步加大病例的研究加以完善(
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&

!临床探讨!

移动技巧训练对老年脆性骨折患者生存质量&并发症发生率的影响

季
!

节

"江苏省徐州市中心医院骨创伤二科
!

##"&&C

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨移动技巧训练对老年脆性骨折患者生存质量%并发症的影响!为提高脆性骨折患者生存质量和降低并发

症提供参考&方法
!

研究对象为医院
#&"E

年
"

月至
#&"%

年
"#

月
"#&

例老年脆性骨折患者!并按照随机对照表法分为研究和对

照两组!两组患者数均
G&

例&研究组给予移动技巧训练!对照组给予常规物理康复的训练!观察两组的临床应用效果和生存质量

以及并发症情况&结果
!

研究组训练前与训练后生存质量评分分别为"

%%$8h%$%

$%"

88$%h8$#

$分!对照组训练前与训练后生存

质量评分分别为"

%I$Ch%$"

$%"

HE$HhH$E

$分!训练前后研究组生存质量评分改善程度显著的优于对照组!差异有统计学意义"

K

%

&$&%

$#研究组患者临床护理满意度为
CE$ED

!明显地高于对照组的
H%$&D

!差异有统计学意义"

K

%

&$&%

$#研究组患者运动能

力%转移能力%生活自理能力的评分分别为"

E$%h&$C

$%"

I$Ch"$%

$%"

G$"h"$"

$分!对照组患者运动能力%转移能力%生活自理能

力的评分分别为"

#$Eh&$I

$%"

E$Ih&$8

$%"

I$Hh&$8

$分!两组患者上述功能评分的差异有统计学意义"

K

%

&$&%

$#研究组患者并

发症发生率
G$HD

!明显的低于对照组的
#"$HD

!差异有统计学意义"

K

%

&$&%

$&结论
!

临床中对于老年脆性骨折患者给予移动

技巧训练是可行的!能够提高患者的生存质量!并降低相关并发症的发生!应用价值高!值得临床中应用推广&

关键词"老年#

!

脆性骨折#

!

移动技巧训练#

!

生存质量#

!

并发症

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$)&$3&%11

文献标志码"

1

文章编号"

"GH#7CI%%

"

#&"G

$

"87#GGI7&E

!!

脆性骨折临床中又称为骨质疏松性骨折#其创伤比较大#

发病率高(临床研究显示#老年患者的身体抵抗力下降#加之

各个器官功能也在逐渐减弱#尤其骨质流失相对比较大#使得

老年人更容易发生脆性骨折(资料显示#老年人其骨质量和肌

力均下降#很容易引起骨质疏松和身体平衡力下降#使得脆性

骨折的发生率增加)

"

*

(临床中对于老年脆性骨折常常以手术

进行治疗#术后辅以功能训练#从而促进骨折部位的功能恢复#

提高其生活质量)

#

*

(因此#本次研究重点探讨移动技巧训练在

老年脆性骨折患者中的应用效果#分析如下(

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

将
#&"E

年
"

月至
#&"%

年
"#

月医院骨科收

治的
"#&

例老年脆性骨折患者纳入本研究#按照随机对照研究

的方法进行分组#分为研究组$

7aG&

&与对照组$

7aG&

&(两组

患者基本资料比较差异无统计学意义$

K

&

&$&%

&#见表
"

(纳

入标准!符合老年脆性骨折诊断标准#经过影像学检查确诊并

行内固定手术治疗患者%经过医院伦理委员会批准同意(排除

标准!不符合老年脆性骨折的诊断标准%实施外固定手术患者%

伴有严重系统疾病患者%不同意此次研究者(

表
"

!!

研究组与对照组患者基本资料对比

分组
男女性别比

$

7

"

7

&

年龄

$岁&

住院时间

$

S

&

文化程度$

7

&

高中及以下文化 高中以上文化

研究组
E%

"

#% H"$#hE$E#8$Ih#$# I& #&

对照组
EI

"

#G H&$ChE$%#C$"h"$C E8 ##

!

#或
H &$"8% &$#EG &$8GI &$I&8

K

&

&$&%

&

&$&%

&

&$&%

&

&$&%

$$/

!

方法

$$/$$

!

对照组
!

对照组进行常规物理康复训练#包括肌肉等

长收缩和坐位屈髋以及关节被动运动与屈膝训练#上下床'站

立'坐下'行走进行训练均由护士进行协助#无其他的方法可

参照(

$$/$/

!

研究组
!

给予移动技巧训练)

E

*

#具体的方法如下($

"

&

上下床训练#主要是对站立患者进行指导下床训练#侧卧在距

离床
E&$&OJ

位置#指导其进行手支撑其身体进行缓慢的平稳

+

IGG#

+

检验医学与临床
#&"G

年
C

月第
"E

卷第
"8

期
!
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