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=&?

!

统计学处理
!

采用
YBYY$/&%

对数据进行分析)

计量资料用
GXA

表示%组间比较采用
>

检验%采用单

因素方差分析进行组间比较%以
!

$

%&%;

为差异有统

计学意义)

>

!

结
!!

果

>&=

!

:,6<SFCEg).FY$

在
SY>E>

癌组织中的表

达
!

1'

例
SY>E>

患者的癌组织和癌旁组织经
`

<J.

B><

检测
:,6<SFCEg).FY$

发现%相对癌旁正常组

织,肝癌组织中
:,6<SF CEg).FY$

表达明显上调

#

!

$

%&%$

$%见图
$F

)分析
CEg).FY$

与患者临床

病理参数相关性%发现相比低分期患者#

J$

#

J1

$和

无淋巴转移患者%

CEg).FY$

在高分期患者#

J'

#

J0

$和淋巴转移患者癌组织中的表达更高#

!

$

%&%$

$%见图
$G

,

>

)

>&>

!

:,6<SFCEg).FY$

在
SY>E>

细胞中表达水

平
!

相比
$)HGI

%

SY>E>

腺癌细胞系
F;0(

,

YB>.F$

和鳞癌细胞系
Y_.]IY.$

中
:,6<SF CEg).FY$

表

达均上调#

!

$

%&%;

$%且
F;0(

增加最明显#

!

$

%&%$

$%故选用
F;0(

用于后续实验%见图
1

)

图
1

!!

:,6<SFCEg).FY$

在肝癌细胞中的表达水平

!!

F

!转染
'

个
+#<SF

片段后
:,6<SFCEg).FY$

的表达&

G

!

F;0(

细胞增殖水平

图
'

!!

+#<SF

干扰
:,6<SFCEg).FY$

表达对

F;0(

细胞增殖的影响

!!

F

!

69+

4

9+7.'

活力&

G

!促凋亡蛋白
G9Q

水平&

>

!抑凋亡蛋白
G6:.1

水平

图
0

!!

:,6<SFCEg).FY$+#<SF

对
F;0(

细胞凋亡的影响

>&?

!

+#<SF

干扰
:,6<SFCEg).FY$

表达对
F;0(

细胞增殖的影响
!

F;0(

细胞转染
CEg).FY$+#<SF

片段
102

后%

`

<J.B><

检测
:,6<SFCEg).FY$

表

达量)结果显示!相比无关序列片段#

S>

组$%

'

个片

段均能有效干扰
CEg).FY$

的表达%其中片段
1

的干

扰效率最高#图
'F

$%用于后续细胞功能实验)

F;0(

细胞经
+#<SF

干扰
CEg).FY$

表达后%分别于
%

,

$1

,

10

,

0/2

运用
]JJ

法检测细胞活力发现%干扰

%'0

重庆医学
1%$(

年
1

月第
0/

卷第
'

期



CEg).FY$

可抑制
F;0(

细胞增殖#

!

$

%&%;

$%见

图
'G

)

>&B

!

:,6<SFCEg).FY$+#<SF

对
F;0(

细胞凋亡

的影响
!

:,6<SFCEg).FY$+#<SF

可增强
69+

4

9+7.

'

活力%并上调
G9Q

表达和下调
G6:.1

表达#

!

$

%&%;

$%见图
0

)

?

!

讨
!!

论

!!

非编码
<SF

#

,6<SF

$根据长度又可分为短链

,6<SF

#

'

1%%,3

$和长链
,6<SF

#

%

1%%,3

$)既往

:,6<SF

一直被认为是转录过程中产生的.垃圾/%是

<SF

聚合酶在转录过程中低保真性的表现'

(

(

)近年

来%

:,6<SF

作为原癌基因或抑癌基因受到广泛关注%

:,6<SF

的功能失调与包括
SY>E>

在内的多种肿瘤

的发生密切相关'

$%

(

)

]FEFJ$

是第
$

个在肺癌中被

研究的
:,6<SF

)

YHIS

等'

$$

(对
-/

例
SY>E>

患者

进行
;

年随访%发现
]FEFJ$

表达水平与患者生存

期密切相关%

]FEFJ$

高表达组和低表达组患者中

位生存时间分别为
;1

和
)%

个月)提示
]FEFJ$

与

SY>E>

患者预后有关%是反映预后的一个独立因素%

]FEFJ$

高表达提示患者预后较差)

ZFY).FY$

是

由
HFS

等'

$1

(发现的一种新型
:,6<SF

%其位于

ZFY)

基因的下游%并以反义方向转录所得)相比

SY>E>

癌旁正常组织%

ZFY).FY$

在癌组织中表达

下调%且与
JS]

分期呈负相关)

ZFY).FY$

的宿主

基因
ZFY)

在
SY>E>

癌细胞增殖,迁移,黏附和浸润

中起重要的促进作用)进一步研究发现%在
SY>E>

癌组织和细胞中
ZFY).FY$

与
ZFY)

呈负相关%表明

ZFY).FY$

可能通过调控
ZFY)

的表达参与
SY>E>

的发生,发展)

本研究发现%与正常组织相比%在
SY>E>

组织中

CEg).FY$

的表达均显著上调%提示
CEg).FY$

基因

可能发挥了促癌基因的作用)进一步观察
CEg).

FY$

与
SY>E>

患者临床病理参数#淋巴结转移和临

床分期$呈明显正相关%提示
CEg).FY$

可能参与

SY>E>

的恶性增殖过程)体外细胞实验发现%相比

正常肝细胞%

CEg).FY$

在肝癌细胞中表达增加%且

F;0(

细胞增加最显著)为进一步证实
CEg).FY$

是

否参与调节
F;0(

的增殖和凋亡过程%本研究运用

+#<SF

干扰
CEg).FY$

表达%可抑制
F;0(

的细胞活

力%增加
69+

4

9+7.'

的活力%表明
CEg).FY$

可促进

F;0(

的增殖并抑制其凋亡)

:,6<SFCEg).FY$

为
CEg)

基因反义方向转录

产物%

CEg)

基因的生物学功能尚未阐明'

/

(

%但与

CEg)

同家族的
CEg1

和
CEg;

在实体瘤和恶性血液

病中异常表达'

$'.$0

(

%提示
CEg

家族基因可能与肿瘤

发生,发展密切相关)因此%

:,6<SFCEg).FY$

是否

调节
CEg)

的表达%进而参与
SY>E>

的发生,发展有

待进一步确证)

综上所述%本研究发现
:,6<SF CEg).FY$

在

SY>E>

癌细胞中表达上调%并参与调节癌细胞的增

殖和凋亡%在
SY>E>

的发生,发展中起重要作用)本

研究为
SY>E>

的防治提供新的思路和理论基础)但

:,6<SFCEg).FY$

调控
SY>E>

细胞增殖和凋亡的

具体机制尚不清楚%这将是本研究下一步工作的

重点)
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!

结果的局限性和不足
!

]739

分析结果的可靠

性必须基于高质量的
<>J

%但是由于本研究存在一定

的不足%如文献检索的局限%未纳入未发表的文献等%

均可影响纳入研究的质量和范围)本文纳入文献质

量普遍偏低%影响上述结果的可靠性和真实性%总结

原因如下!#

$

$未具体说明随机方法,随机分配方案隐

藏&#

1

$样本量较少%未进行样本量估算&#

'

$盲法实施

不严谨&#

0

$退出及失访数据未进行意向性分析等%影

响了疗效的结局评价%降低了系统评价的推荐等级和

证据强度%同时证候分型比较多%贴敷药物及取穴不

同导致临床异质性较高)此外%鉴于大多数研究治疗

时间偏短%可能造成疗效尚未体现%多数研究只局限

于近期疗效的观察%缺乏对患者的远期随访%对中药

穴位贴敷治疗原发性失眠的长期疗效和安全性缺乏

相关评价)

综上所述%本系统评价显示中药穴位贴敷治疗原

发性失眠能明显提高临床有效率%但鉴于本研究纳入

的文献方法学和报道质量均较低%且样本量偏小%上

述结论仍需高质量的多中心大样本随机双盲对照试

验以明确中药穴位贴敷治疗原发性失眠的确切疗效

和安全性)
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