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膀胱癌是泌尿系统发病率最高的恶性肿瘤之一!

并且具有较高的复发率和进展率!预后不良!严重威

胁着人类健康#
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"目前临床上较多采用的分级分期

方法很难准确预测膀胱癌的预后"近年来!关于分子

靶点用于膀胱癌的诊断和预后判断的文献相继被报

道!利用靶点来预测膀胱癌的复发和进展具有重要的

意义"在人类基因组中!编码蛋白质的
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的转录序列为非编码
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"越来越多的研究发现
N/91P2

表达水平对于

膀胱癌具有明显的预后意义!然而由于样本量有限!

单个研究结果的准确性和稳定性均不高"迄今为止!

尚没有
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分析对这些文章进行系统性评价"本文

利用
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分析来评估
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在膀胱癌预后中的

整体风险!为后续研究提供依据!现报道如下"

>

!

资料与方法

>!>

!

文献检索
!

本文严格参照
]75:5775;15

6

87=-/

F

L=5D.:87 T

C

.=5D>=-9 15E-5B. >/; O5=>+>/>?

C

.-.

-

)()

-

国际检验医学杂志
#$%&

年
'

月第
'(

卷第
)

期
!

L/="N>HO5;

!

O>794#$%&

!

M8?!'(

!

P8!)



%

]1LTO2

&

#

&

$准 则 进 行"检 索 数 据 库 分 别 为'

]<HO5;

!

U5H8:T9-5/95

和
G4-/>P>=-8/>?e/8B?+

5;

F

5L/:7>.=7<9=<75

%

GPeL

&"检索关键词及策略'

%*

1P2

!

N8/

F

P8/98;-/

F

+*

N/91P2

+*

?8/

F

/8/98;+

-/

F

1P2

+&

2PK

%*

c7-/>7

C

W?>;;57 P58

6

?>.D.

+

*

W?>;;57P58

6

?>.D

+*

W?>;;573<D87

+*

c7-/>7

C

W?>;+

;57G>/957

+*

W?>;;57G>/957

+&

2PK

%*

]78

F

/8.-.

+

*

]78

F

/8.=-9

+*

759<775/95

+&"检索文献发表时间从建

库到
#$%0

年
R

月"为避免相关文献的遗漏!同时对

所获取文献和综述的参考文献做进一步检索"

>!D

!

纳入及排除标准

>!D!>

!

纳入标准
!

%

%

&文章主要研究
N/91P2

%

.

&的

表达水平与膀胱癌预后的关系,%

#

&生存结果采用总

生存期%

VT

&或无复发生存率%

1JT

&来衡量,%

'

&报道

了风险比%

.S

&及其
(RZ

可信区间%

C"

&或者可通过

生存曲线间接计算出
.S

及
(RZC"

"

>!D!D

!

排除标准
!

%

%

&不能直接或间接获取
.S

及

(RZC"

,%

#

&综述)病例报告)会议文章,%

'

&样本量小

于
'$

例"

>!E

!

数据提取
!

数据提取由
#

名研究者独立进行!

如遇分歧!通过协商解决"提取的数据包含'%

%

&发表

信息!第一作者和发表年份,%

#

&病例信息!人群来源)

样本量和随访时间,%

'

&

N/91P2

信息!研究方法,%

*

&

.S

及
(RZC"

"并且参照
P5B9>.=?5+V==>B>.9>?5

%

PVT

&方法对文献质量进行评价#

(

$

"

>!F

!

统计学处理
!

采用
T3232%#!$

软件进行
O5+

=>

分析"若各研究间不存在统计学异质性%

"

#

&

R$Z

!

;

$

$!$R

&!采用固定效应模型进行
O5=>

分析,

若存在异质性%

"

#

$

R$Z

!

;

#

$!$R

&!则采用随机效应

模型进行分析"本文利用
.S

及
(RZC"

来研究
N/+

91P2.

的表达水平和膀胱癌患者预后的关系"若

.S

$

%

!

(RZC"

不包含
%

!并且
;

#

$!$R

!表示预后不

良!且差异具有统计学意义"发表偏倚通过
W5

FF

秩

相关法和
S

FF

57

回归法进行!

;

#

$!$R

表明差异具有

统计学意义"

D

!

结
!!

果

D!>

!

文献纳入结果
!

根据预先制定的研究策略!共

检索到
0

篇相关文献#

%$+%)

$

"检索流程见图
%

!纳入文

献的基本特点见表
%

"

图
%

!!

检索流程图

表
%

!!

纳入文献的基本特点

作者
发表

年份
N/91P2.

国家
随访时间

%月&

检测方法 样本量 观察指标
.S

%

(RZC"

&

高(低
.S

评估
PVT

评分

f̂ 2PQ

等#

%$

$

#$%) cPOLWG

中国
)(

\

13+]G1 0R 1JT #!')#

%

%!R$*

!

*!&'0

& 已报道
0

LNLSM

等#

%%

$

#$%) 3cQ%

捷克
%$*

\

13+]G1 *0 VT #!R*

%

%!%'

!

R!0*

& 已报道
0

Kc2P

等#

%#

$

#$%) OSQ'

中国
0)

\

13+]G1 R( 1JT #!###

%

%!$%'

!

*!&0&

& 已报道
)

Kc2P

等#

%#

$

#$%) TP̂ Q%)

中国
0)

\

13+]G1 R( 1JT $!)%'

%

$!#&)

!

%!'%#

& 已报道
)

Kc2P

等#

%#

$

#$%) O2N23%

中国
0)

\

13+]G1 R( 1JT %!)'%

%

$!0R)

!

'!R#%

& 已报道
)

f̂ 2V

等#

%'

$

#$%R T]1_*+L3%

中国
)$

\

13+]G1 )& VT '!0%)

%

#!$&*

!

)!0%(

& 已报道
0

O213nPSf+JS1PoPKSf

等#

%*

$

#$%R V̂32L1

西班牙
)(

\

13+]G1 )* VT #!#%

%

%!$#

!

*!&%

& 生存曲线计算
)
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Ŝf1VPL^

!

eV]]T3SLPK

!
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综上所述!脱敏治疗能抑制哮喘患儿急性发作时

过度活化的固有免疫应答!降低固有免疫细胞
LNG#.

及细胞因子
LN+R

)

LN+%'

水平!参与哮喘的免疫调节"

本研究拓展了固有免疫系统在支气管哮喘中作用的

认识!也丰富了脱敏疗法治疗过敏性哮喘作用机制的

研究!为临床治疗提供了理论依据!有助于今后改进

治疗方案并在临床中推广应用"

参考文献

#

%

$ 罗星星!陈展泽!许扬扬!等
!

血清
L

F

Q*

和
L

F

S

在儿童过

敏性哮喘和过敏性鼻炎中的应用#

"

$

!

国际检验医学杂

志!

#$%0

!

'&

%

*

&'

**#+**'!

#

#

$ 张红!顾猛
!

过敏性哮喘患儿血浆
LJP+

-

与
LN+*

及粪便

双歧杆菌检测及分析#

"

$

!

国际检验医学杂志!

#$%R

!

')

%

'

&'

')0+')&!

#

'

$

T]L3T^

!

213LTK

!

GVNVPP2 O

!

5=>?!L//>=5?

C

D

6

4+

8-;95??.+>

6

78

6

8.>?:87</-:87D/8D5/9?>=<75

#

"

$

!P>=15E

LDD</8?

!

#$%'

!

%'

%

#

&'

%*R+%*(!

#

*

$ 李超乾!徐永健!杨丹蕾!等
!

-.

3

细胞与哮喘特异性致敏

原皮下脱敏疗法的研究#

"

$

!

中华微生物学和免疫学杂

志!

#$$'

!

#'

%

&

&'

R((+)$'!

#

R

$ 中华医学会儿科学分会呼吸学组!.中华儿科杂志/编辑

委员会
!

儿童支气管哮喘诊断与防治指南#

"

$

!

中华儿科

杂志!

#$$(

!

#*

%

%

&'

#$+##!

#

)

$ 陈再历
!

哮喘药物的应用技术#

"

$

!

中国实用儿科杂志!

#$$%

!

%)

%

%#

&'

0)$+0)#!

#

0

$ 韦中盛
!

*

型固有淋巴细胞在哮喘发病机制及治疗中的

研究进展#

"

$

!

临床肺科杂志!

#$%R

!

#$

%

%%

&'

#%$*+#%$R!

#

&

$ 李付广!王芳!杨桂枝!等
!

儿童过敏性哮喘特异性免疫治

疗过程中
LN+%$

)

3QJ+

$

%

和
GK*

X

GK#R

X

3

细胞的变化

#

"

$

!

现代免疫学!

#$$(

!

#(

%

%

&'

R(+)#!

#

(

$ 徐艳!何成诗
!

支气管哮喘的免疫治疗进展#

"

$

!

实用临床

医学!

#$%%

!

%#

%

'

&'

%#%+%#*!

#

%$

$袁琳洁!陈诗皓!安高!等
!LN+''

诱导的小鼠过敏原非依

赖性哮喘样模型肺组织免疫细胞及亚群的改变#

"

$

!

首都

医科大学学报!

#$%)

!

'0

%

R

&'

R)%+R)0!

#

%%

$

e2OL"VT

!

32eSK2 ^

!

3Vec123

!

5=>?!LN+''+D5+

;->=5;-//>=575.

6

8/.5>/;>;>

6

=-E5-DD</595??.98/=7-H+

<=5=8D>A-D<D75.

6

8/.5.8:

6

78=5>.5>??57

F

5/+-/;<95;

>??57

F

-9>-7B>

C

-/:?>DD>=-8/

#

"

$

!"LDD</8?

!

#$%'

!

%($

%

(

&'

**&(+**((!

#

%#

$刘颖慧!蒋捍东
!

变应性鼻炎和哮喘患者血清
LN+R

)

LN+%R

及
LN+%&

的水平研究#

"

$

!

国际免疫学杂志!

#$%$

!

''

%

)

&'

*(R+*(0!

#

%'

$蒋群芳
!

儿童支气管哮喘血清
LN+*

)

LN+%'

及
L

F

S

水平变

化的意义#

"

$

!

国际检验医学杂志!

#$%'

!

'*

%

%%

&'

%**)+

%**0!

#

%*

$卢继芳!刘振玲
!

孟鲁司特联合沙美特罗替卡松治疗儿童

中度哮喘的疗效及对
LN+%'

和
3PJ+

#

水平的影响#

"

$

!

临

床和实验医学杂志!

#$%*

!

%'

%

&

&'

)*0+)R$!

#

%R

$朱艳
!

哮喘患者血浆
?N+%'

!

N3W*

!

OO]+(

!

3LO]+%

变化

及临床意义#

"

$

!

放射免疫学杂志!

#$%$

!

#'

%

*

&'

*#(+*'%!

#

%)

$

Kc U _

!
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