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细胞角蛋白 19在肺癌诊断中的应用 

卢 敏‘ 高心怡 胡永校 殷洪年‘ 张 林’ 

【摘 要】 目的 探讨细胞角蛋tt 19(CK19)作为肺癌诊断指标的临床价值。方法 应用CentoeorCYEPL~2．1·1放射免疫分析药 

盘测定肺癌病人血清CK19的数值。结果 肺癌患者血清CK19水平明显高于正常对照组。健康人CK19的平均值为0．67 ng，mI，而 

肺腺癌(Ⅲ、Ⅳ期)CK19的阳性率为41 7％，肺鳞状上皮癌(Ⅲ、lV"期)的阳性率为69．2％，大细胞癌为25．O％，小细胞癌为33 3％。 

并与SCC抗原比较示CK19比SCC抗原具有较高的阳性率。结论 CK19对肺癌特别是鳞状上皮癌具有明显的诊断价值，是肺鳞状 

上皮癌诊断、预后及疗效判断的重要依据。 
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肺癌是世界上最多见的癌肿死亡原因⋯，每年死 

于肺癌的人数超过 100万，是近50年来恶性肿瘤中唯 
一 逐年明显上升的肿瘤。近一20年来，男性肺癌增加 

76％，女性肺癌增加 135％，能获得手术治疗机会的病 

人仅占就诊肺癌病人总数的I5％，因而寻找一种可靠 

的和具组织学特异性的肺癌标志物具有重要意义。虽 

然细胞学、支气管镜、胸透穿刺等标准检查方法仍然是 

确诊肺癌的主要手段，然而仍有相当比例的病例不适 

用或不能确诊。肿瘤标志物取材比较简便，适用范围 

较广。 

细胞角蛋白(C~keratin)是组成细胞骨架的蛋白 

质之一，是一种分化特异的蛋白质，它是一种多肽，依 

等电点可分为属于酸性的I型和属于中、碱性型。据 

认为它来源于局部上皮细胞，在人体组织中有 19个亚 

型 “J 不同的亚型，染色性不仅与肺癌组织类型，而 

且与分化程度有关 J。Stieber等开发出对 CK19的两 

种单克隆抗体 KSI9．1和 BN19．21的测定方法，使血 

中细胞角蛋白的测定成为可能。据报告此种方法对肺 

癌的检出有很高的特异性_6J。 
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资料和方法 

I．临床资料：病例组选取肺癌患者(包括腺癌，鳞 

癌，大细胞癌．小细胞癌)52例，其中．男41例，女 l1 

例，年龄25～64岁。所有患者均经组织学证实。对照 

组检查正常人44名，男性28名，女性 16名，年龄 21～ 

63岁。 

2．材料和方法：应用 Centceor公司生产的 CYEI1． 

A21—1放射免疫分析药盒测定肺癌病人血清细胞角蛋 

白l9的数值。用 KS19．1做为固相抗体，用 BC19．21 

做为标记抗体，用放射免疫分析法(RIA)测定。血清 

SCC抗原使用放射免疫药盒进行测定。 

结 果 

对照组中，男女血的 CKI9测定均呈正态分布。 

男性平均值为(0．66±0．2)ng／,~，女性平均值为(0．64 

±0．2)ll昏／llll，男女性别问、不同年龄间无显著差异。 

病例组中，CK19超过5．0 ng／,~者有2l例，阳性 

为40．38％，其中以I、Ⅱ期腺癌的阳性最低(I2．5％)， 
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大细胞癌次之(25．O％)。而以Ⅲ、Ⅳ期腺癌和Ⅲ、Ⅳ期 

鳞癌的阳性最高，分别为41．7％和69 2％，其中两例 

CK19测定值在20 ng／Trd以上，见表1。 

表 1 各型肺癌血清 CK19的测定值及阳性辜 

血清 CK19测定随着临床过程而变动，大部分病 

例经临床治疗后CK19值下降，有9例治疗前为阳性， 

于治疗后变为阴性。以后随病情恶化，CK值又上升变 

为阳性。现举一例Ⅲ期肺鳞状上皮癌为例予以说明：病 

人一年前咳痰增加，人院检查确诊后，行右全肺切除及 

纵隔廓清术。术后 7个月，右肺区及右肩胛区出现疼 

痛，8个月后，咳嗽，咳痰并出现血痰，l1个月后，支气管 

镜检诊断为肺癌支气管转移。术前CK19为3．0 n Trd， 

术后1月降低为0．3 ng／Trd，术后5月上升为4 9 n Trd， 

术后8月疼痛咳嗽加剧，CK19值超过 10 n Trd。 

表2 CK19与 SCC抗原阳性辜比较 

CK19与 SCC抗原两者的相关系数为 0．2O4。SCC 

抗原的测定值平均为2．1 ng／Trd。两者皆为阳性者52 

例中有 8例，占15％。SCC抗原值为阳性，CK19为阴 

性者有3例，占5％。SCC阴性而 CK19为阳性者有 18 

例，占35％。 

讨 论 

肺癌目前的诊断指标有CItA，SIX，SCC抗原等，由 

于其病理的多样性和不均匀性，故上述几个指标的敏 

感性和特异性都不能反映临床病期。本文根据有关报 

告，对与肺鳞状上皮癌特异性较高的 CK19的l临床价 

值做了探讨。依桑原正喜等L7]对 CK19的基础研究． 

本文符合其要求和精确性。从正常人 CK19的检测结 
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果来看，本指标于血清中的浓度不受性别及年龄的影 

响，健康男女44名 CK19的正常值介于0．16—2 80 

ng／rrd之间，平均为0．67 ng／Trd。以2．8 rig／ml为l临界 

值，探讨各型肺癌 CK19的阳性率。其中以肺鳞状上 

皮癌Ⅲ、Ⅳ期的阳性率最高，为 69％，I、Ⅱ期为33％， 

肺腺癌Ⅲ、Ⅳ期的阳性率为 41 7％，其余均未超过 

40％，证明CK19可做为肺癌 ，尤其是肺鳞状上皮癌的 

诊断指标。 

随着病情发展动态观察 CK19的水平，可反映其 

l临床诊断意义。术前检测病人 CK19，除一例为0．8 

ng／n~外，其余均为高值，术后CK19降低，在复发和恶 

化时，全部再度上升呈阳性。病人术后 CK19测定值 

再度升高的时间比该病复发的时间约早 3个月，比 

SCC敏感。从 CK19的重新升高可预知病情的恶化及 

癌症复发。 

本研究测定肺鳞状上皮癌 SCC抗原的阳性率， 

I、Ⅱ期为 11．1％，nl、Ⅳ期为 30．7％，此值比以往报 

告_7 的阳性率(33％一38％)略低，而CK19的阳性率与 

之相比，显著偏高(分别为 33．3％和 69 2％)。腺癌 

SCC抗原的阳性率 I、Ⅱ期与CK19相同，而Ⅲ、Ⅳ期阳 

性率(33．3％)比CK19(41．7％)为低。故 CK19对肺鳞 

状上皮癌具有较明显的诊断价值LBj。关于 CK19与癌 

细胞分化程度的关系有待进一步探讨。 
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