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ER在脑肿瘤中的表达与细胞增殖和临床病理的关系 

Y--)q~,和 ，王光辉 ，李园园 ，杨慧敏 

(承厌医科大学基础医学院病理教研室，重庆 400016) 

【摘 要】目的：探讨脑肿瘤中激素受体ER的表达与肿瘤细胞增殖和临床病理的关系。方法：应用免疫组织化学 sP法，检测 

ER和 PCNA在64例脑肿 标本中的表达 结果：星形细胞瘤 、室管膜瘤和髓母细胞瘤肿瘤细胞中 ER表达的阳性率分别为 

39．47 c}6(15／38)、35．71 c‰(5／14)和 41．60 c％(5／12)，PCNA阳性率分别为 65．79％(25／38)、92．86％(13／14)和 66．67％(8／ 

12)，高度恶性星形细胞瘤(⋯级)ER 率(42、8％)明 高于良性 l级(33．3％)。星形细胞瘤中 ER与 PCNA、ER与肿瘤分 

级及 PCNA与肿瘤分级之问有显蒈相天性(P<0．05)。结论：ER在神经胶质瘤 中表达随着肿瘤的恶性程度的增高而增加， 

PCNA的表达 Lj恶性增殖JF相关。推测 EP,叮能参与了胶质细胞恶性生长以及原癌基因的调控过程。 
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Correlation of estrogen receptor expression to activity of 

cel l prol iferation and chincOpathOIOgy in brain tumors 

WANG S unhe．et al 

(Department ol Pathology，College ofBasic Medicine，Chongqing Medical University) 

【Abstract】Objec’tire：To explore the correlation of ER expression to the activity of cell proliferation and clinicopathology in brain tu— 

mors(astrocytomas，ependynomas，and medulloblastomas)．Methods：The expression of ER and proliferating cell nuclear antigen(PC— 

NA)were detem~ined by SP immunohistochemical method in 64 cases of brain tumors tissues．Correlation ER expression with chinico— 

pathological characteristics was studied．Results：The Ix~sitive rates of ER expression in astrocytomas，ependynomas，and medulloblas— 

tom&s were 39．47％ (15／38)，35 71‘}6(5／14)and 41．60％ (5／12)respectively．Maliganat astrocytomas(42．8％)had a signifi— 

cantly higher ER expre．ssion rate compared wi th Benign asmxzytomas(33．3％)(P<0．05)．ER tx~sitive glial tumors had higher PC — 

NA labeling index(LI)compared with ER negative glial tumors(P<0．01)．The expression of ER in astrocytomas tissues was signifi— 

cantly related with PCNA．(kmclusion：Frequency of ER occurrence is higher in highly malignant astrocytomas．ER expression is Cor— 

related with proliferative activity． Fhe expressions of ER in astrocytomas is related to higher rate of cell proliferation and histological 

grated and may play a pivotal role in astrocytic tumor initiation and regulation of proto oncogene． 

【Key words】F_strogen receptor(ER)；Astrocytomas；Proliferating cell nuclear antigen(PCNA)：lmmunohistochemistrv 

神经胶质瘤(Glioma)等脑肿瘤的发生与雌激素 

受体(Estrogen receptor，ER)的表达有一定的关系。 

目前国内外对脑肿瘤中雌激素受体的表达以及增殖 

细胞核抗原(Proliferating cell nuclear antigen，PC— 

NA)的表达有一定的研究，但对于二者表达相互关 

系 的研究结论很不一致。我们采用 SP免疫组织化 

学方法观察 ER与 PCNA在星形细胞瘤 (38例)、室 

管膜瘤(14例)和髓母细胞瘤(12例)中的表达情况 

及其与临床肿瘤病理分级之问的关系，初步探讨 ER 

作者介绍：王顺和(1964一)，男，硕士，副教授 

主要研 究方向 ：神经病理 。 

在脑肿瘤发生发展和预后中的作用及其与细胞恶性 

增殖的关系，为临床上脑肿瘤的治疗提出了一种新 

的思路。 

l 材料和方法 

1．1 研究对象和材料 

收集 2002年 1月～2004年6月在重庆医科大学病理科 

确诊的原发性脑肿瘤病例标本 64例，其中男性 34例，女性 

30例；年龄 1“’／l2～79岁，平均年龄 32．12岁；星形胶质细胞 

瘤 38例，按 WHO分类标准：I级(良性)9例、Ⅱ级(问变性) 

8例、 级(高度恶性)21例，室管膜瘤 14例(问变性室管膜 
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瘤 4例)，髓母细胞瘤 l2例 

主要试剂为小鼠抗人 ER 克隆机体(1A6)，小 鼠抗人 

PCNA单克降抗体 (PC10)，Ḧ用 Sl 免疫组化试剂盒和 

DAB显色试剂盒，均购门北柬中山，卜物技术有限公司 

1．2 实验方法 

免疫组织化学技l术：免疫组织化 ：染色采用 SP法，石蜡 

标本连续切片 4p．m厚，常规 甲苯脱蚶入水后，经 pH6．0， 

0 001mol／I 柠檬 酸钠溶液，微波炉 (92～98℃)加热处理 

10min，冷至室温后川 SP法标}己ER干̈ P('NA，按照中山公 

司试剂盒说明书操作，DAB 色：以 PlL"~缓冲液代替一抗 

作阴性对照，用已知阳性切片做 性埘J J!}{，可疑者重复试验。 

l 3 观察指标 

ER为细胞核和(或)细胞质内 现棕黄色或棕褐色细颗 

粒，PCNA为细胞核内出现株黄色或 褐色细颗粒。每张切 

片 ER染色阳性细胞所 r 比例大于 5 c％者为阳性ll 。计数 

PCNA染色切片 j 的 l0个南倍镜 野 F l000个肿瘤细胞 

数，PCNA阳性细胞所占自‘分比即为 l (、 A标记指数(PCNA 

LI)，按 PCNA I I并参考着色强度确定分级如下 ：无明 阳 

性细胞为『j月性(一)，阳性细胞数<25％为弱阳性(+)，阳性 

细胞数 25 c％～50％为中度lit忡(+ })， 细胞数>50％ 

为强阳性(+++)。 

1 4 实验数据 处理 

用 ；[ 检验、四格表 Fisher精确慨牢检验和相关性检验 

(Kendall相关分析)，采川 SI'A~l2．0统计软件进行统计学 

处理 。 

2 结 果 

2．1 ER免疫组化与脑肿瘤的关系 

绝大多数 ER阳性染色定位于细胞质内，呈棕 

黄色细颗粒或弥漫性分布，大部分病例 ER阳性细 

胞在肿瘤组织中的分布比较弥漫，无一定规律，阳性 

染色较淡(见图 1)。星形细胞瘤、室管膜瘤、髓母细胞 

瘤的ER阳性率分别是 39．47％ (15／38)、35．71％(5／ 

14)和 41．60t}6(5／12)，表明 ER的表达在 3种不同 

组织类型的肿瘤中差异无显著性(表 1)。星形细胞 

瘤中组织分级较高者 ER阳性 比例较高，Ⅲ级星形 

细胞瘤(高度恶性)ER阳性 比例为 42．8％(9／21)， 

I级星形细胞瘤ER阳性比例为 33．3％(3／9)，Ⅱ级 

星形细胞瘤 PR阳性比例 37．5％(3／8)，ER表达与 

星形细胞瘤组织分级有显著相关性(r=0．441，P= 

0．005)。星形细胞瘤 I、Ⅱ及Ⅲ级中ER表达比较 

差异有显著性(P=0．015)，且 I与Ⅲ级表达比较差 

异亦有显著性(P=0．009)，而相邻级别间差异无显 

著性。良性室管膜瘤与间变性室管膜瘤 ER阳性率 

差异无显著性。髓母细胞瘤中ER表达较均匀，差 

异无显著性。 

2．2 PCNA免疫组化与脑肿瘤 WHo分级的关系 

阳性反应产物呈棕褐色且多定位于核内(见图 

2)，阳性反应除见于肿瘤细胞外，尚可见于部分良性 

增生的细胞(血管内皮细胞及胶质细胞)。在星形细 

胞瘤、室管膜瘤、髓母细胞瘤中 PCNA阳性率分别 

是 65．79％ (25／38)、92．86％ (13／14)和 66．67％ 

(8／12)，差异无显著性(表 1)。星形细胞瘤中 PC— 

NA L1分级随肿瘤恶性程度增高而增高，呈显著相 

关性(r=0．529，P=0．001)，且星形细胞瘤 I级与 

Ⅱ级和 Ⅲ级 PCNA的表达差异有显著性。室管膜 

瘤中 PCNA的表达在低级别和问变性间差异无显 

著性。髓母细胞瘤中PCNA L1分级分布为 一、+、 

++各 4例，分布无统计学意义。 

表 l ER及 PCNA的表达(例数)及与脑肿瘤病理分级的关系 

注：①3种肿瘤ER表达比较( 检验)： 0．275，P=0 32；星形细胞瘤3种组织分级PR表达比较：x2=8．253，P=0．014； 

各组织分级之间(Rsher精确概率法)：J‘ Il级 ：P=0．221；l与11、Iv级：P=0．007；Ⅱ与山级：P=0．214。良性室管膜瘤与问变性室 

管膜瘤比较：尸=0．499。髓母细胞瘤： =0．353，P=0．58l=②3种肿瘤 PCNA表达比较： =3
．746，P=0．142；星形细胞瘤 3 

种组织分级 I NA表达比较： 15．478，P=0．【)l2；各组织分级之间：I与Ⅱ级： =4．773，P=0．092；I}Jj山： =12．5，P=O
．006； 

Ⅱ与山级： =5．193，P一0．158。良性事管膜瘤与间变性室管膜瘤比较： =0．69，P=O．843。髓母细胞瘤： =0
，尸=1。 
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这些人也可能成为 普通人群扩散 HIV的传播链。 

因此，由MSM 人群直接和间接涉及人数将不断增 

加。再者，因为 MSM人群的f1我保护、群体封闭等 

多种原因，对该人群中的生活特性 、HIV感染的实 

际状况还不甚了解，这也增加 r埘该群体开展防艾 

工作难度，所以丫解该人群的生活特性和较准确掌 

握 STI、HIV感染情况，建 起 MSM 和普通人群平 

等交流的渠道，相瓦尊重、共建防艾屏障，对于降低 

MSM人群 STI、HIV的感染率，防止向普通人群扩 

散的工作非常迫切和重要。 
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而室管膜瘤分级与 PCNA表达关系因本实验样本 

数量的局限更有待进行更多样本的统计研究。 

通过实验证实 ER在星形细胞瘤 、室管膜瘤和 

髓母细胞瘤组织中均有不同程度的表达。更有意义 

的是 ER表达与星形胶质细胞痛 WHO病理学分级 

密切相关，并且随着肿瘤的恶性程度的增高表达增 

加。另外，通过对肿瘤细胞 PCNA表达检测也同时 

证实肿瘤的恶性程度与增殖活性正相关。根据以上 

实验结论，我们推测 ER与雌激素作为一个功能整 

体所组成的信号系统可能部分参与 _『肿瘤细胞的恶 

性生长及原癌基因的调控过程，为临床上脑肿瘤的 

治疗和预防提供了新的 论依据，但其具体作用机 

制尚有待于进一步研究。 
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