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'

在不同分化
955

中的表达%
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&

表
1

!!

P

H

'

与
955

临床病理特征%

4:._54

&

项目
P

H

'

低表达$

$

% 高表达$

$

%

!

1

;

性别
%&%'0 %&/20

!

男
$) 1-

!

女
1 0

年龄$岁%

1&(01 %&%/)

!#

2% ( 1'

!&

2% ( /

肿瘤直径$

DC

%
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2 ( )
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2 ( 12

分级
$/&1'$ %&%%%

!

$

$

1 $0 2
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:WN

分期
1&(01 %&%/)
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!
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h $1 $2

9Q+8

E

%&%%% %&((%

!

^ - $1

!

h $$ $(

!!

$

!

955

(

1

!硬化癌旁肝组织(

'

!无硬化癌旁肝组织)

图
-

!!

P

H

'

在无硬化癌旁肝组织与硬化癌旁肝组织中

的表达%

e<+?<=,;6"?

&

!!

$

$

'

!泳道
2

$

-

内参(

0

!

NB=L<=

(

2

!硬化癌旁肝组织(

)

!无硬化癌

旁肝组织(

-

!

955

组织)

图
/

!!

P

H

'

在无硬化癌旁肝组织与硬化癌旁肝组织中

的表达%

4:._54

&

A&A

!

两种方法检测
P

H

'

结果的一致性
!

经
P

H

<B=CB,

等级相

关分析两种方法检测
P

H

'

结果的一致性显示!两种方法的检测

结果呈正相关$

)i%&-/(

#

;

#

%&%$

%)

A&B

!

#

.5B?<,#,

表达
!

经
e<+?<=,;6"?

法检测#

955

组织中
#

.

5B?<,#,

的高表达率高于癌旁肝组织&

2$&%1X

$

12

"

0(

%

O<&

10&0(X

$

$1

"

0(

%#

!

1

i-&''/

#

;i%&%%-

'#见图
(

)

#

.5B?<,#,

在

955

组织中的表达与肿瘤直径和分级相关$

;

#

%&%2

%#而与年

龄*性别*

:WN

分期*甲胎蛋白及乙肝表面抗原情况无关$

;

%

%&%2

%#见表
'

*图
$%

$

$$

)

!!

$

!

955

(

1

!癌旁肝组织)

图
(

!!

#

.5B?<,#,

在
955

与癌旁肝组织中的

表达%

e<+?<=,;6"?

&

!!

$

!小体积
955

(

1

!泳道
$

对应的癌旁肝组织(

'

!大体积
955

(

0

!

泳道
'

对应的癌旁肝组织)

图
$%

!!

#

.5B?<,#,

在不同体积
955

中的

表达%

e<+?<=,;6"?

&
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重庆医学
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年
$

月第
02

卷第
'

期
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!泳道
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对应的癌旁肝组织(

1
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955

(
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0
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泳道
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对应的癌旁肝组织)

图
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#

.5B?<,#,

在不同分化
955

中的

表达%
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表
'
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#
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&

分组
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$
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$

%
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男
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'

!
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(
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!
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(

2
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图
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#
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在
955

与癌旁肝组织中的

表达%

4:._54

&

!!

经
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法检测#

955

组织中
#

.5B?<,#,

的高表达率高

于癌旁肝组织&
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$
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"
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)

#
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在
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组织中的表

达与肿瘤直径和分级相关$

;

#
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P

H

'

与
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预后的关系
!

随访时间为
1/

个月#死亡及

复发均判为终止事件)经
e<+?<=,;6"?

法检测#

1%

例
P

H

'

低

表达的病例无病生存时间平均为
1'&0

个月#预后明显好于

P

H

'

高表达的病例$此类病例无病生存时间平均为
$/&0

个

月%)生存分析显示预后差异有统计学意义$

;i%&%%$

%#见图

$2

)经
4:._54

法检测#

$/

例
P

H

'

低表达的病例无病生存时

间平均为
1'&)

个月#预后明显好于
P

H

'

高表达的病例$此类病

例无病生存时间平均为
$/&)

个月%#生存分析显示预后差异有

统计学意义$

;i%&%%$

%#见图
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)
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$

!

P

H

'

高表达的
955

病例(

1

!

P

H

'

低表达的
955

病例)

图
$2

!!

生存曲线%
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&

!!

$

!

P

H

'

高表达的
955

病例(

1

!

P

H

'

低表达的
955

病例)

图
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!!

生存曲线%

4:._54

&

B

!

讨
!!

论

P

H

'

与
P

H

$

均为
P

H

家族成员#并有最为相似的细胞分布

和
OW8

识别序列#

P

H

'

对
P

H

$

的结合位点均有较强的结合能

力)

P

H

$

与
955

发生*发展的关系已被研究证实&

0.)

'

#但对与

其同家族的
P

H

'

在
955

发生*发展过程中作用的研究则鲜有

报道)

本试验研究以
e<+?<=,;6"?

及
4:._54

两种方法检测

P

H

'

在
955

及其癌旁肝组织中的表达情况#发现
P

H

'

在
955

中的表达高于癌旁肝组织#提示
P

H

'

在
955

的发生过程中是

一促进因子)此外#在大体积*低分化的
955

组织中#

P

H

'

的

高表达率增加#因而推测
P

H

'

还能反映肿瘤的恶性程度#

P

H

'

高表达的
955

具有较高的恶性程度)这一推论符合生存分

析的结果!

P

H

'

高表达的
955

病例#预后较低表达的病例差#

出现了更短的平均生存时间和更高的病死"复发率)因此#

P

H

'

高表达或许可作为
955

的危险信号#提示高度恶性*预后不

佳)以往有研究报道
P

H

'

高表达与头颈部肿瘤预后不良相

关&

-

'

#本研究结果与以往文献报道相符)

955

的发生是一个多种基因参与*多阶段*多因素积累的

过程#

P@#=B@B

等&

/

'的研究表明至少有
0

类基因的变异及其所

引起的生物学变化参与了
955

的发生#其中之一是促肿瘤生

成通路的激活)在各种促肿瘤形成通路中#

e,?

是最主要的通

路#其在
955

发生过程中所起的关键作用已被较多研究证

实&

(.$%

'

)

#

.5B?<,#,

作为
e,?

通路参与众多基因表达调节的中

心环节&

$$

'

#是
e,?

通路促进
955

发生*发展的关键因子&

$1

'

)

因此#

#

.5B?<,#,

及其所在的
e,?

通路与
955

的发生*发展关

系密切)本试验研究以
e<+?<=,;6"?

和
4:._54

两种方法检

测
#

.5B?<,#,

在
955

及其癌旁肝组织中的表达情况#所得结果

相似#即
#

.5B?<,#,

在
955

组织中的表达高于癌旁肝组织#且

在大体积*低分化的
955

组织中#

#

.5B?<,#,

表达进一步增强#

再次证实了
#

.5B?<,#,

在
955

发生中的促进作用#及其与

955

恶性程度相关)

#

.5B?<,#,

富含
V5

序列&

$'

'

#而
P

H

'

可以特异地识别和调

控富含
V5

序列的基因#故
P

H

'

与
#

.5B?<,#,

之间极有可能存

在调控机制)相关分析发现#在
955

组织中
P

H

'

与
#

.5B?<,#,

呈正相关#且二者的表达与
955

临床病理特征的关系也一

致#提示
e,?

通路可能是
P

H

'

促进
955

发生*发展的机制之

一)目前#有少量关于
P

H

家族蛋白与
e,?

通路关系的研究#

如
_B?@#

等&

$0

'的研究认为#在大肠癌中
P

H

家族蛋白
P

H

$

*

P

H

'

及
P

H

0

对
#

.5B?<,#,

有调控作用)而另有研究报道#

P

H

家族蛋

白在
e,?

"

#

.5B?<,#,

通路中是一关键作用因子&

$2

'

)本试验所

显示出的
P

H

'

与
#

.5B?<,#,

在
955

组织中的相关性#可作为

P

H

'

参与
955

发生*发展机制及
P

H

'

与
e,?

"

#

.5B?<,#,

通路关

系的初步探讨)

955

进展较快#且起病隐匿难以早期发现#手术治疗效果

普遍不理想&

$)

'

)据文献报道
955

根治性切除后
2

年复发率

仍高达
-%X

#且复发时多数患者已发生远处转移&

$)

'

)因此#应

用更多的早期诊断手段*确立更多的早期诊断指标以尽可能的

早诊早治是提高
955

疗效的关键)本试验发现#在存在硬化

病变的癌旁肝组织中#

P

H

'

表达高于无明显病变的癌旁肝组

织#鉴于肝硬化是
955

公认的高危因素和癌前病变&

$-

'

#可将

P

H

'

视为一个潜在的
955

早期诊断指标进行相关研究)
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