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　　随着单克隆抗体技术在肿瘤领域的应用和发展 ,

胃癌相关抗原 (鼠抗人胃癌单克隆抗体标记的相关抗

原 , M G-AgS)已在临床应用中显示出诊断价值 ,并认

为其与 CEA、 AFP、 CA19-9、 CA-50等常见肿瘤抗原无

关 ,是一种新的肿瘤标志物
[1 ]
。免疫组化证实此抗原主

要分布在胃癌、肠癌及肺癌 ,而在肝癌、胰腺癌、卵巢

癌、皮肤癌等肿瘤组织及正常消化道粘膜无分布
[2 ]
。本

研究旨在探讨血清 MG-AgS在大肠癌诊断和预后中

的价值。

1　材料和方法

1. 1　研究对象
1. 1. 1　大肠癌组 (Ⅰ 组 )　　为我院普外科 1995年 2月至 11月

间住院病人 34例 ,全部经手术和病理证实。男 22例 ,女 12例。年

龄 19～ 85岁。其中 Dukes′分期 A期 7例 , B期 11例 , C期 10例 , D

期 6例。

1. 1. 2　对照组 (Ⅱ 组 )　　为同期病理证实的大肠良性疾病 32

例 (炎性息肉 11例 ,腺瘤样息肉 21例 )。

1. 2　研究方法
1. 2. 1　 M G-AgS的测定　　术前 1 d抽空腹静脉血 2. 5 ml,静

置凝固后吸取血清 ,置低温冰箱中 , 48 h内采用免疫放射法检

测。MG抗原免疫分析诊断试剂盒由第四军医大学西京医院全

军消化专科中心提供。10 u /ml为正常值上限。

1. 2. 2　高、中、低分化的界定依据腺癌的组织学形态　　癌细

胞多排列成腺管状 ,但其腺体轮廓不规则 ,腺癌细胞单层或二

层为高分化癌 ;癌细胞腺腔结构虽存在 ,但常见相邻的腺体呈

共壁现象 ,腺癌细胞增生成假复层 ,细胞核分裂多为中分化癌 ;

癌细胞腺腔结构消失 ,细胞异形性大 ,核分裂较多为低分化癌。

1. 3　数据处理
　　采用秩和检验和四格表确切概率法。

2　结果

　　两组血清 M G-AgS水平差异显著 ( P < 0. 01) ,研究组高

于对照组 (见表 1)。

表 1　两组血清 MG-AgS水平比较

组别 例数 阳性数 阳性率 (% ) M 取值范围 (u /ml)

Ⅰ 34 24 70. 6* 28. 6* 6. 5～ 78. 4

Ⅱ 32 3 9. 4　 4. 2　 2. 5～ 11. 0

* : 与Ⅱ组比较 P < 0. 01

　　血清 MG-Ag S与病理分期关系密切 ,随病期增加而升高 ,

A期与 B、 C、 D期比较差异显著 ( P < 0. 05) (见表 2)。

表 2　血清 MG-AgS与病理各期关系比较

分期 例数 阳性数 阳性率 (% ) M 取值范围 (u /ml)

A 7 2 28. 6* 8. 9** 6. 5～ 27. 6

B 11 8 72. 7　 29. 5　　 8. 1～ 45. 2

C 10 8 80. 0　 32. 2　　 9. 1～ 52. 7

D 6 6 100. 0　 48. 5　　 32. 9～ 78. 4

* : 与 B、 C、 D组比较 P < 0. 05;

** :与 B、 C、 D组比较 P < 0. 01

　　 M G-AgS水平与肿瘤侵犯肠管程度相关 ,侵犯程度> 00显

著高于≤00者 ( P < 0. 05) (见表 3)。

表 3　MG-AgS水平与肿瘤侵犯肠管程度关系比较

侵犯程度 例数 阳性数 阳性率 (% ) M 取值范围 (u /ml)

≤00 9 3 33. 3* 9. 7** 6. 5～ 42. 3

> 00 25 21 84. 0　 38. 1　　 8. 1～ 78. 4

* : 与> 00组比较 P < 0. 05;** :与> 00组比较 P < 0. 01

　　有肝转移者血清 M G-AgS水平高于无肝转移者 ,差异显

著 ( P < 0. 05) (见表 4)。

表 4　 24例 MG-AgS水平升高者肝转移比较

组别 例数 M 取值范围 ( u /ml)

有肝转移 5 47. 5* 22. 5～ 78. 4

无肝转移 19 22. 4　 12. 9～ 47. 2

* :与无肝转移组比较 P < 0. 05
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　　不同病理类型 MG-Ag S水平差异显著 ,分化愈差 ,水平愈

高 (见表 5)。

表 5　不同病理类型 MG-AgS水平比较

分化程度 例数 阳性数 阳性率 (% ) M 取值范围 (u /ml)

高分化 8 2 25. 0* 9. 2** 6. 5～ 48. 2

中分化 20 16 80. 0　 32. 2　　 9. 0～ 64. 2

低分化 6 6 100. 0　 48. 5　　 32. 9～ 78. 4

* : 与中、低分化癌比较 P < 0. 05;

** :与中、低分化癌比较 P < 0. 01

3　讨论

　　自 1975年建立杂交瘤技术以来 ,利用多种肿瘤的

单克隆抗体研究肿瘤相关抗原在血清中的表达 ,已成

为临床研究恶性肿瘤的一项重要手段。各国致力于寻

找更灵敏、特异而准确的单克隆抗体标记的检测方

法 [3～ 4 ]。1988年张积仁等人从胃癌组织和胃癌转移性

腹水中纯化出胃癌相关抗原 ,该抗原已在临床胃癌研

究中得到广泛应用。本研究发现大肠癌患者血清 MG-

Ag S水平高于良性疾病 ( P < 0. 01) ,因此 ,认为血清

MG-AgS检测对大肠癌的诊断有较高价值。本对照组

中 3例阳性的恶变性 ,说明增生性息肉不同程度地存在

着 MG相关抗原物质 ,与癌肿发生关系密切 [5 ]。故对大

肠良性息肉患者血清 MG-AgS进行动态测定也可作

为监测是否恶变的一项手段 ,发现增高应按早期癌肿

行手术治疗。

　　本组大肠癌的阳性率为 70. 6% , Dukes′A、 B、 C、D

期的阳性率分别为 28. 6%、 72. 7% 、 80. 0%、 100% ,随

病期增加而升高的趋势十分明显 , A期与其余各期差

异显著。MG-AgS水平与病变侵犯肠管程度亦关系密

切 ,侵犯程度大于00者显著高于小于或等于00者。表明

MG-AgS水平与肿瘤侵犯程度、淋巴细胞转移和血行

转移均有关 , M G-Ag S水平愈高 ,则病理分期晚 ,病变

环绕肠管程度大 ,根治切除率低 ,因此预后差。

　　目前 ,在监测大肠癌肝转移的检测中 , CT及 B超

被认为是较有价值的诊断手段 ,但仍有 10% ～ 30%大

肠癌肝转移的病理难以检出
[6 ]
。有人通过检测血清中

CEA含量来早期发现在肠癌局部复发和肝转移 ,效果

并不满意。本研究通过检测大肠癌患者血清 MG-AgS

水平 ,发现 MG-Ag S水平正常者无 1例肝转移。在升高

者中 ,肝转移者 M G-Ag S水平明显高于无肝转移者

( P < 0. 05) ,提示转移癌细胞比原发癌细胞含有更多

的抗原物质
[7 ]
。显然 , M G-AgS水平愈低 ,肝转移的可

能性愈小 ,对升高显著者 ,术中应仔细探查肝脏 ,如发

现肝转移 ,则行相应处理 ,未发现转移者为预防肝转移

行门静脉化疗。

　　统计学处理表明 ,不同分化程度大肠癌的 MG-

Ag S水平差异显著 ,分化程度愈低 ,阳性率愈高 ,低分

化腺癌的阳性率达 100%。表明不同类型的癌细胞

MG-AgS肿瘤相关抗原的含量是不同的 ,这可能与肿

瘤发展过程中 ,癌细胞处于不同周期有关
[8 ]
。因而提

示 , M G-AgS抗原的表达特点和病理分型有密切关系。
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