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ＣＥＡ、ＳＣＣ和ＣＹＦＲＡ２１１水平在食管癌放疗前后检测的临床价值

王文杰

（黑龙江中医药大学附属第二医院检验科，黑龙江哈尔滨１５０００１）

　　摘　要：目的　探讨食管癌患者放疗前后肿瘤癌胚抗原（ＣＥＡ）、鳞状上皮细胞癌相关抗原（ＳＣＣ）、细胞角化素蛋白片段１９

（ＣＹＦＲＡ２１１）水平的变化。方法　双抗体夹心ＥＬＩＳＡ法测定８０例食管癌患者放疗前后ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平并与３０例

健康人ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平进行比较，对１年内存活组和死亡组患者ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平进行检测。结果　病

例组ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显高于对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０１），放疗前ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显

高于放疗后，死亡组患者ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显高于存活组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　血清ＣＥＡ、

ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平可为食管癌患者能监测及疗效判断提供参考。
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　　食管癌是常见的消化道肿瘤，全世界每年约有３０万人死

于食管癌，我国食管癌的发病率和病死率也居高不下，严重威

胁人类的健康。手术治疗是食管癌的首选治疗方式，近年来，

大量研究显示，放化疗在食管癌治疗中的应用也越来越广泛，

也成为了食管癌综合治疗不可缺少的重要组成部分［１２］，本研

究探讨对食管癌患者放疗前、后肿瘤癌胚抗原 （ＣＥＡ）、鳞状上

皮细胞癌相关抗原（ＳＣＣ）、细胞角化素蛋白片段１９（ＣＹ

ＦＲＡ２１１）水平的变化，现分析如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１０年１２月至２０１１年１２月来本院肿瘤内

科就诊的８０例食管癌患者为研究对象且所以研究对象均符合

下列标准：（１）经过病理和组织学检查确诊为食管癌；（２）Ｋａ

ｍｏｆｓｋｙ评分大于等于６０分；排除标准：（１）食管穿孔形成。

（２）失访或数据不完整者。另选３０例来本院进行健康体检的

就诊者为对照组，其中病例组患者男性５４例，女性２６例，平均

（６１．４５±１４．４５）岁；对照组患者男性２２例，女性１８例，平均

（６４．６４±１３．５３）岁，两组患者性别、年龄比较差异无统计学意

义（犘＞０．０５）。

１．２　方法　放疗采用直线加速器常规分割，２戈瑞／次，５次／

周，总剂量每６～７周５０～６０戈瑞进行放疗。在放疗治疗前和

放疗治疗后空腹肘静脉血３ｍＬ离心，３０００ｒ／ｍｉｎ离心１０～１５

ｍｉｎ，分离血清，采用酶联免疫吸附法（ＥＬＩＳＡ）检测ＣＥＡ、ＣＹ

ＦＲＡ２１１和ＳＣＣ水平，试剂盒由上海逸晗生物科技有限公司

提供，操作过程严格按照说明书进行。

１．３　统计学处理　所有数据采用ＳＰＳＳ１７．０建立数据库，计

量资料数据用狓±狊表示，采用狋检验进行统计学分析，以犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　两组患者相关指标比较　经过比较发现病例组ＣＥＡ、

ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显高于对照组，差异有统计学意义

（犘＜０．０１），见表１。

２．２　放疗前后相关指标比较　经过比较发现放疗前ＣＥＡ、

ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显高于放疗后，差异有统计学意义

（犘＜０．０５），见表２。

·４００２· 国际检验医学杂志２０１４年８月第３５卷第１５期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ａｕｇｕｓｔ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．１５



表１　　两组患者相关指标比较（狓±狊）

组别 狀
ＣＥＡ

（μｇ／ｍＬ）

ＳＣＣ

（μｇ／Ｌ）

ＣＹＦＲＡ２１１

（ｎｇ／ｍＬ）

病例组 ８０ ２．８７±０．９７ １．８６±０．２６ ２．６４±０．４６

对照组 ３０ １．６２±０．４３ ０．８４±０．９７ １．５８±０．５３

狋 ６．７５ ７．７３ ５．４１

犘 ＜０．０１ ＜０．０１ ＜０．０１

表２　　放疗前后相关指标比较（狓±狊）

项目 狀
ＣＥＡ

（μｇ／ｍＬ）

ＳＣＣ

（μｇ／Ｌ）

ＣＹＦＲＡ２１１

（ｎｇ／ｍＬ）

放疗前 ８０ ２．８７±０．９７ １．８６±０．２６ ２．６４±０．４６

放疗后 ８０ ２．２２±０．２３ １．０４±０．５３ １．７５±０．６４

狋 ５．５３ ４．７３ ５．３４

犘 ＜０．０１ ＜０．０５ ＜０．０５

２．３　不同预后患者相关指标比较　经过１年的随访死亡患者

（死亡组）３６例，存活患者（存活组）４４例，比较两组相关指标结

果发现死亡组患者ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显高于存

活组，差异有统计学意义（犘＜０．０５），见表３。

表３　　两组患者相关指标比较（狓±狊）

组别 狀
ＣＥＡ

（μｇ／ｍＬ）

ＳＣＣ

（μｇ／Ｌ）

ＣＹＦＲＡ２１１

（ｎｇ／ｍＬ）

死亡组 ３６ ３．４３±０．６８ １．９８±０．２６ ３．６４±０．９６

存活组 ４４ ２．１２±０．６５ １．０４±０．３２ ２．１１±０．７７

狋 ５．０５ ４．７５ ５．５６

犘 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

３　讨　　论

食管癌是常见的恶性肿瘤之一，而我国是世界上食管癌发

生率和病死率最高的国家，严重威胁我国人民的身体健康，并

且早期食管癌症状十分不典型，导致大部分食管癌患者确诊时

已属中晚期，失去了手术治疗的机会，而早期食管癌手术治疗

后，患者５年生存率可高达８０％以上
［３］。因此，早期诊断及时

手术治疗改善食管癌患者长期生存的最理想的手段，但是目前

依然缺乏早期诊断食管癌及判断患者预后的相关指标，因此寻

找与食管癌相关的特异的血清蛋白标志物具有十分重要的临

床价值。

ＣＥＡ是一种肿瘤相关抗原，也是最早发现的肿瘤标志物

之一，其在肿瘤产生和转移中均发挥着十分重要的作用［４５］。

ＣＥＡ由肿瘤细胞分泌产生的ＣＥＡ进入局部体液及血液循环，

因此肿瘤患者的血清及各种体液会出现ＣＥＡ水平的不同程度

增高。ＳＣＣ是一种糖蛋白，由１４个蛋白片段组成，人体血液中

的ＳＣＣ水平与肿瘤负荷、肿瘤细胞的活跃程度密切相关，检测

ＳＣＣ水平为一项监测肿瘤的理想指标，并且研究现状ＳＣＣ在

血液中的生物半衰期仅数十分钟，一旦根治性肿瘤切除后，术

前异常升高的ＳＣＣ可在３ｄ内迅速降至正常，因此ＳＣＣ可能

是判断预后的良好指标［６］。ＣＹＦＲＡ２１１广泛分布于正常组织

表面如复层上皮和鳞状上皮，在ＣＹＦＲＡ２１１在外周血、骨髓

和淋巴结中正常情况下处于低表达状态，但是当上皮发生恶变

病变后，会激活的蛋白酶从而加速了细胞的降解，使得大量可

溶性的ＣＹＦＲＡ２１１被释放，引起组织液和体液中可溶性的

ＣＹＦＲＡ２１１的浓度升高
［７］。Ｗａｋａｔｓｕｋ等

［８］在肺鳞状细胞癌

的分期、类型、疗效和生存率均有重要的参考价值，并且敏感性

较高。在本研究中，术前食管癌患者ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１

水平均明显高于对照组，并且经过１年的随访发现死亡组患者

ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平均明显高于存活组患者，说明

ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１不但对食管癌患者的诊断具有重要的

参考价值而且对食管癌患者的预后具有预测作用。

综上所述，本研究认为，食管癌患者血清ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹ

ＦＲＡ２１１水平明显增高，放疗后１年内死亡患者的 ＣＥＡ、

ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１明显高于１年内存活的的患者，因此ＣＥＡ、

ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１水平可为食管癌患者能监测及疗效判断提

供参考，但是本研究存在样本量少的局限性，结果难免存在偏

差，为此本研究在以后的研究中将加大样本量及随访时间对

ＣＥＡ、ＳＣＣ、ＣＹＦＲＡ２１１食管癌中的应用进行观察分析。
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