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--!摘要"-目的-探讨人脑胶质瘤中黑色素瘤相关抗原"!"#$#%&' 和钙联蛋白"(")*# +,)"的表达水

平%分析其相关性及临床意义& 方法-应用基因表达谱交互式分析"#$BC"#数据库数据'胶质母细胞瘤"#D!#

组织 /19 例%低级别胶质瘤"E###组织 0/. 例%正常脑组织 32F 例(分析 !"#$%&' 和 (")*+,)"在人脑胶

质瘤组织中的表达情况%并通过逆转录%定量聚合酶链反应",G%>B(,#法在临床样本"胶质瘤 13 例%正常脑组

织 // 例#中进一步验证& 分析!"#$%&' 和 (")*+,)"表达水平与胶质瘤患者临床指标的关联性& 应用

小干扰,)""H;,)"#技术沉默胶质瘤细胞株 45/31 和I30/ 中!"#$%&' 的表达%探讨!"#$%&' 与(")*表

达的相关性& 结果-#$BC"数据库数据分析结果显示%#D!和E##组织的!"#$%&' 和(")*+,)"表达水

平均高于正常脑组织%差异有统计学意义"!J2K20#& 针对临床样本的,G%>B(,检测结果也显示%胶质瘤组织

中!"#$%&' 和(")*+,)"的表达水平显著高于正常脑组织"!J2K20#& !"#$%&' 及 (")*+,)"的表

达水平与患者年龄)性别)世界卫生组织"LMN#分级)病理类型)卡氏评分"6B4#)肿瘤最长径%以及6;%1F)胶

质纤维酸性蛋白"#5"B#)4%/22 和波形蛋白"O;+PQR;Q#的表达水平均无关联性"!S2K20#& BP:THAQ相关分析

结果显示%临床胶质瘤样本组织中!"#$%&' 与(")*+,)"表达水平呈正相关""U2K7/1%!U2K222#& 细胞

实验结果显示%经!"#$%&' H;,)"沉默后%45/31和I30/细胞(")*+,)"的表达水平显著下降"!J2K20#&

结论-人脑胶质瘤中!"#$%&')(")*高表达%且二者表达水平呈正相关%提示其可能共同参与了胶质瘤的

发生)发展%具有成为胶质瘤免疫治疗靶点的应用前景&

--!关键词"-胶质瘤$-黑色素瘤相关抗原%&'$-钙联蛋白$-相关性
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--',@&<$1=<(-A@B%=<'C%-GAPZ[<ATPR\PPZ[TPHH;AQ <POP<HA]+P<:QA+:%:HHA@;:RPW :QR;̂PQ"!"#$#%&' :QW @:<%

QPZ;Q"(")*# +,)";Q \_+:Q <̂;A+:H% :QW RA:Q:<̀aPR\P;T@ATTP<:R;AQ :QW @<;Q;@:<H;̂Q;];@:Q@PH?+%<8(2&-G\P

PZ[TPHH;AQHA]!"#$%&' :QW (")*+,)";Q \_+:Q <̂;A+:R;HH_PHbPTP:Q:<̀aPW _H;Q R̂\PW:R:]TA+#PQP$Z[TPH%

H;AQ BTA];<;Q ĈQRPT:@R;OP"Q:<̀H;H"#$BC"# W:R:c:HP'/19 @:HPHA]̂<;Ac<:HRA+:"#D!# R;HH_PH% 0/. @:HPHA]<Ab%̂T:WP

<̂;A+:"E### :QW 32F @:HPHA]QAT+:<cT:;Q R;HH_PH(% :QW bPTP]_TR\PTOPT;];PW ;Q @<;Q;@:<H:+[<PH"13 @:HPHA]̂<;A+:

:QW // @:HPHA]QAT+:<cT:;Q R;HH_PH# c T̀POPTHPRT:QH@T;[R;AQ%>_:QR;R:R;OP[A<̀+PT:HP@\:;Q TP:@R;AQ",G%>B(,#?G\P
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b:H:Q:<̀aPW?4+:<<;QRPT]PT;Q ,̂)""H;,)"# RP@\QA<Â`b:H_HPW RAH;<PQ@PR\PPZ[TPHH;AQHA]!"#$%&' ;Q <̂;A+:
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G\PTPH_<RHA]W:R::Q:<̀H;HA]#$BC"W:R:c:HPH\AbPW R\:RR\PPZ[TPHH;AQ <POP<HA]!"#$%&' :QW (")*+,)";Q

#D!:QW E##R;HH_PHbPTP\;̂\PTR\:Q R\AHP;Q QAT+:<cT:;Q R;HH_PH%:QW R\PW;]]PTPQ@PHbPTPHR:R;HR;@:<<̀H;̂Q;];@:QR"!J

2K20#?G\P,G%>B(,RPHRTPH_<RHA]R\P@<;Q;@:<H:+[<PH:<HAH\AbPW R\:RR\PPZ[TPHH;AQ <POP<HA]!"#$%&' :QW (")*

+,)";Q <̂;A+:R;HH_PHbPTPH;̂Q;];@:QR<̀\;̂\PTR\:Q R\AHP;Q QAT+:<cT:;Q R;HH_PH"!J2K20#?G\PPZ[TPHH;AQ <POP<H

A]!"#$%&' :QW (")*+,)"bPTPQARTP<:RPW RAR\P[:R;PQRfH:̂P% P̂QWPT% LAT<W MP:<R\ NT̂:Q;a:R;AQ"LMN# T̂:WP%

[:R\A<Â;@:<R̀[P% 6:TQA]Hg B̀PT]AT+:Q@P4@ATP"6B4#% R\P<AQ P̂HRW;:+PRPTA]R\PR_+AT% :QW 6;%1F% <̂;:<];cT;<<:T̀

:@;W;@[TARP;Q"#5"B#% 4%/22 :QW O;+PQR;Q PZ[TPHH;AQ <POP<H"!S2K20#?G\PTPH_<RHA]BP:THAQ @ATTP<:R;AQ :Q:<̀H;H

H\AbPW R\:RR\PPZ[TPHH;AQ <POP<HA]!"#$%&' :QW (")*+,)";Q R\PR;HH_PHA]R\P@<;Q;@:<̂<;A+:H:+[<PHbPTP[AH%

;R;OP<̀@ATTP<:RPW""U2K7/1% !U2K222#?G\P@P<<PZ[PT;+PQRTPH_<RHH\AbPW R\:RR\PPZ[TPHH;AQ <POP<HA](")*+,)"

;Q 45/31 :QW I30/ @P<<HWP@TP:HPW H;̂Q;];@:QR<̀:]RPTR\P̀bPTPH;<PQ@PW c !̀"#$%&' H;,)""!J2K20#?3()=;9&'()-

!"#$%&' :QW (")*:TP\;̂\<̀PZ[TPHHPW ;Q \_+:Q <̂;A+:H% :QW R\P;TPZ[TPHH;AQ <POP<H:TP[AH;R;OP<̀@ATTP<:RPW%

H_^̂PHR;Q R̂\:RR\P̀ +:̀ [:TR;@;[:RP;Q R\PA@@_TTPQ@P:QW WPOP<A[+PQRA]̂<;A+:H% :QW \:OPR\P:[[<;@:R;AQ [TAH[P@R

A]cP@A+;Q R̂:T̂PRH]AT;++_QAR\PT:[ À]̂<;A+:H?

--'D%> E($2&(-#<;A+:$-!P<:QA+:%:HHA@;:RPW :QR;̂PQ"!"#$#%&'$-(:<QPZ;Q"(")*#$-(ATTP<:R;AQ

--胶质瘤是一种起源于神经胶质细胞的常见恶性

原发性脑肿瘤%现有的治疗方法以手术切除为主%辅

以替莫唑胺化学治疗和放射治疗%但疗效仍不佳%对胶

质瘤患者的预后改善有限'/(

& 肿瘤免疫治疗是近年来

发展迅速的一种新型肿瘤治疗方法%但其需要对肿瘤

特异性抗原进行鉴定& 黑色素瘤相关抗原"+P<:QA+:%

:HHA@;:RPW :QR;̂PQ%!"#$#是一类包括 12 多个成员的

基因家族%因其第一个成员 !"#$%/ 从黑色素瘤中

被鉴定而得名'3(

& 研究证实许多 !"#$家族成员

在肿瘤中特异性表达%被认为是肿瘤免疫治疗的理

想靶点'9(

& 目前!"#$%"/和!"#$%"9等成员已进

入临床试验阶段%在一些颅外肿瘤的免疫治疗中显示

出良好的抗肿瘤效果''%0(

& !"#$%&' 是 322/ 年从

胶质母细胞瘤" <̂;Ac<:HRA+:%#D!#中鉴定出的一个

!"#$家族成员'1(

%研究证实!"#$%&' 在正常组织

中几乎不表达或低表达'F(

%但在胶质瘤'1(

)肺癌'.(

)

肝癌'7%/2(

)肾癌'//(

)口腔癌'/3(

)乳腺癌'/9(和结直肠

癌'9%/'(等多种类型的肿瘤中高表达%提示 !"#$%&'

可能是肿瘤特异性抗原& 本课题组前期发现%沉默

!"#$%&' 表达可抑制胶质瘤细胞增殖)侵袭和迁移

等恶性生物学行为'/0(

%且通过,)"%HP>高通量测序

发现沉默 !"#$%&' 表达可抑制钙联蛋白"@:<QPZ;Q%

(")*#表达& 为进一步了解!"#$%&'和(")*的关

系%本研究通过基因表达谱交互式分析"#PQP$Z[TPH%

H;AQ BTA];<;Q ĈQRPT:@R;OP"Q:<̀H;H%#$BC"#数据库)逆转

录%定量聚合酶链反应"TPOPTHPRT:QH@T;[R;AQ%>_:QR;R:R;OP

[A<̀+PT:HP@\:;Q TP:@R;AQ%,G%>B(,#和小干扰,)""H+:<<

;QRPT]PT;Q ,̂)"%H;,)"#技术相结合的方式分析胶质

瘤!"#$%&' 和 (")*+,)"的表达水平%及其临

床意义和相关性%为初步评估二者能否成为胶质瘤

免疫治疗的靶点及今后深入研究二者的相互作用机

制提供参考&

F?资料与方法

FGF?生物信息学资料筛选?应用 #$BC"数据库

"\RR[!XX̂P[;:?@:Q@PT%[g_?@Q#分析来自癌症基因组

图谱"G\P(:Q@PT#PQA+P"R<:H%G(#"#和基因型%组

织表达"#PQAR̀[P%G;HH_P$Z[TPHH;AQ%#G$Z#项目的肿

瘤和正常样本,)"测序表达数据& 筛选条件!"/#基

因!!"#$%&')(")*$"3#匹配的数据来源为 G(#")

#G$Z项目的肿瘤和正常组织样本数据$"9#肿瘤类

型为#D!)低级别胶质瘤"<Ab%̂T:WP <̂;A+:%E###$

"'#数据类型为+,)"& 共获取 ... 例样本数据%其

中#D!组织 /19 例%E##组织 0/. 例%正常脑组织

32F 例& 参数设置为默认值%调取样本 ,)"测序表

达数据%分析 !"#$%&' 及 (")*在人脑胶质瘤组

织中的表达情况&

FGH?组织标本与临床资料来源?选择 322. 年 / 月

至 32/. 年 /3 月于广西医科大学第一附属医院神经

外科经手术获取的 13 例胶质瘤标本和 // 例正常脑

组织标本& 胶质瘤患者中男 90例%女 3F例$年龄 3 h

F.岁%中位年龄'2岁$根据世界卫生组织"LAT<W MP:<R\

NT̂:Q;a:R;AQ%LMN#分级标准%

!

h

"

级 9F 例%

#

h

$

级 30 例$病理检查结果%星型细胞瘤 '/ 例%#D!

/3 例%少突胶质细胞瘤0例%室管膜瘤'例& 所有胶质

瘤患者在术前均未接受放疗及化疗& 正常脑组织来源

于颅脑外伤行内减压手术患者& 标本离体后置于液

氮速冻%V.2 i冻存备用& 组织标本的收集均经患

者知情同意& 通过医院病历系统收集患者一般临床资

料及生化检查结果& 以!"#$%&' 和(")*+,)"表

达水平的中位数将其分为高表达组和低表达组& 本研

*0//*
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究获广西医科大学伦理委员会批准"编号!323222'2#&

FGI?细胞培养?人脑胶质瘤细胞株 45/31 和I30/

均购自中国科学院上海细胞培养库& 45/31 细胞使

用含 /2j胎牛血清和 /j青%链霉素的!$!%$D44培

养基进行培养& I30/ 细胞使用含 /2j胎牛血清和

/j青%链霉素的 &!$!培养基进行培养& 培养箱

")PbDT_QHb;@g公司#条件设置为 9F i%0j (N

3

& 胎

牛血清)青%链霉素混合液)!$!%$D44培养基和&!$!

培养基均购自南京维森特生物技术有限公司&

FG0?细胞转染?45/31 细胞和 I30/ 细胞以 9 k

/2

0

@P<<HX孔分别接种于 1 孔板%培养箱中培养 3' \%

待细胞生长融合度约达 F2j时进行转染& 将H;,)"

和转染试剂E;[A]P@R:+;QP

G!

9222"G\PT+A5;H\PT4@;%

PQR;];@公司#混合%室温静置 /0 +;Q%形成转染复合

物& 给 1 孔板换用无血清培养基%将静置后的转染

复合物加入孔中%轻晃细胞培养板以混匀& 置于细

胞培养箱中继续培养 3' hF3 \%收集细胞进行后续

实验& 干扰 !"#$%&' 表达的 H;,)"和阴性对照

H;,)""靶基因 !"#$%&' 的无关序列#均由吉玛基

因股份有限公司合成& 见表 /&

表 /-H;,)"序列

名-称 序列"0f%9f#

!"#$%&' H;,)"

正向!#I#(""I(##"""#(I"("GG

反向!I#I"#(III((#"II#("(#(

阴性对照H;,)"

正向!II(I((#""(#I#I("(#IGG

反向!"(#I#"("(#II(##"#""GG

FGJ?,G%>B(,检测!"#$%&' 和(")*+,)"的表

达情况-应用总,)"提取试剂盒"e:à+P公司#分

别提取组织标本和转染前后细胞株中的总 ,)"%操

作严格按照说明书进行& 应用超微量分光光度计

"GC")#$)N4$%312#检测所提 ,)"的浓度及纯度%

应用琼脂糖凝胶电泳检测 ,)"完整性& 确认 ,)"

无降解后%应用逆转录试剂盒"e:à+P公司#进行逆

转录%获得 @&)"& 应用荧光定量 B(,仪""[[<;PW

D;AH̀HRP+H"DCF022#检测!"#$%&' +,)"及(")*

+,)"的相对表达水平& 参考相关文献'/1%/F(进行

,G%>B(,引物设计%引物由上海生物工程公司合成%

见表 3& 反应体系!#TPPQ !;Z/2

%

<%WWM

3

NFK3

%

<%

上)下游引物各 2K'

%

<%@&)"3

%

<& 反应条件!70 i

预变性 92 H%70 i /2 H%12 i 92 H%'2 个循环& 所有

试剂盒购自e:à+P公司& 以 #"B&M作为内参%采

用 3

V

&&

(G法对检测结果进行分析&

表 3-引物序列

名-称 序列"0f%9f#

!"#$%&'

正向!(("#""G("#""((#"#"

反向!((""""G(G((#G((G("

(")*

正向!#""###""#G##GG#(G#G#G"G#

反向!"##"##"#("#G##G"G(G##GGG

#"B&M

正向!(""##G("G(("G#"(""(GGG#

反向!#G(("(("(((G#GG#(G#G"#

FGK?统计学方法-应用 4B4431K2 统计软件进行数

据分析& 计量资料以均数l标准差"

!

?l<#表示%两组

间比较采用成组6检验$多组间比较采用单因素方差

分析%以 4)6%>检验进行组间两两比较& 计数资料以

例数"百分率#')"j#(表示%组间比较采用
!

3 检验&

采用BP:THAQ相关分析探讨!"#$%&' 与(")*表达

水平的相关性& !J2K20为差异有统计学意义&

H?结果

HGF?胶质瘤组织中!"#$%&' 和(")*+,)"的表

达情况-G(#")#G$Z项目数据分析结果显示%#D!

和E##组织的!"#$%&' 和(")*+,)"表达水平

均高于正常脑组织%差异有统计学意义"!J2K20#&

见图 /& 针对临床样本的,G%>B(,检测结果也显示%

胶质瘤组织中!"#$%&'和(")*+,)"的表达水平

高于正常脑组织%差异有统计学意义"!J2K20#%其

平均水平分别为正常脑组织的 9K2' 倍和 3K71 倍&

见图 3&

经单因素方差分析%

"

!!J2K20

图 /-#$BC"数据库中不同组织!"#$%&' 和(")*+,)"的表达水平比较图

*1//*
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图 3-胶质瘤组织与正常脑组织 !"#$%&' 和 (")*+,)"

表达水平比较图

HGH?!"#$%&'和(")*表达情况与胶质瘤患者临

床指标的关联性分析结果-!"#$%&'及(")*+,)"

的表达水平与患者年龄)性别)LMN分级)病理类型)

卡氏评分"6:TQA]Hg B̀PT]AT+:Q@P4@ATP%6B4#)肿瘤最

长径%以及6;%1F)胶质纤维酸性蛋白" <̂;:<];cT;<<:T̀

:@;W;@[TARP;Q%#5"B#)4%/22 和波形蛋白"O;+PQR;Q#

的表达水平均无关联性"!S2K20#& 见表 9%'&

表 9-!"#$%&' 表达情况与胶质瘤患者临床指标的关联性分析结果!)"j#$

组-别 例数
性别 年龄"岁# LMN分级 病理类型

男 女 J'2

#

'2

!

h

"

级
#

h

$

级 星型细胞瘤 #D! 少突胶质细胞瘤 室管膜瘤

高表达组 9/ /F"0'K.'# /'"'0K/1# /1"0/K1/# /0"'.K97# 33"F2K7F# 7"37K29# 30".2K1'# '"/3K72# /"9K39# /"9K39#

低表达组 9/ /."0.K21# /9"'/K7'# /0"'.K97# /1"0/K1/# /1"0/K1/# /0"'.K97# /1"0/K1/# ."30K./# '"/3K72# 9"7K1.#

!

3

V 2K211 2K210 3K''F 0K.3'

! V 2KF7. 2KF77 2K//. 2K//F

组-别 例数
6B4"分# 肿瘤最长径"@+#

6;%1F

m

"j# #5"B

m

4%/22

m

O;+PQR;Q

m

JF2

#

F2 J0

#

0 J/2

#

/2 低表达 高表达 低表达 高表达 低表达 高表达

高表达组 9/ /'"'0K/1# /F"0'K.'# /3"9.KF/# /7"1/K37# /'"01K22# //"''K22# 3/".'K22# '"/1K22# /7"70K22# /"0K22#- /.".0KF/#- 9"/'K37#

低表达组 9/ /F"0'K.'# /'"'0K/1# /1"0/K1/# /0"'.K97# /2"'9K'.# /9"01K03# 3'"..K.7# 9"//K//# 32".1K71# 9"/9K2'# 33"/22K22# 2"2K22#-

!

3

V 2K0./ /K2'3 2KF0/ V V V

! V 2K''1 2K92F 2K9.1

2K17.

"

2K1/2

"

2K/2.

"

-注!

m部分患者缺失6;%1F)#5"B)4%/22)O;+PQR;Q指标的检查结果数据%不纳入分析$#5"B)4%/22 和O;+PQR;Q以"V#和"n#作为低表达%"nn#和

"nnn#作为高表达$

"为5;H\PTfH确切概率法所得值

表 '-(")*表达情况与胶质瘤患者临床指标的关联性分析结果!)"j#$

组-别 例数
性别 年龄"岁# LMN分级 病理类型

男 女 J'2

#

'2

!

h

"

级
#

h

$

级 星型细胞瘤 #D! 少突胶质细胞瘤 室管膜瘤

高表达组 9/ /."0.K21# /9"'/K7'# /1"0/K1/# /0"'.K97# /7"1/K37# /3"9.KF/# 3/"1FKF'# 0"/1K/9# /"9K39#- '"/3K72#

低表达组 9/ /F"0'K.'# /'"'0K/1# /0"'.K97# /1"0/K1/# /7"1/K37# /3"9.KF/# 32"1'K03# F"33K0.# '"/3K72# 2"2K22#-

!

3

V 2K211 2K210 2K222 0KF9F

! V 2KF7. 2KF77 /K222 2K/33

组-别 例数
6B4"分# 肿瘤最长径"@+#

6;%1F

m

"j# #5"B

m

4%/22

m

O;+PQR;Q

m

JF2

#

F2 J0

#

0 J/2

#

/2 低表达 高表达 低表达 高表达 低表达 高表达

高表达组 9/ /0"'.K97# /1"0/K1/# /9"'/K7'# /."0.K21# /3"02K22# /3"02K22# 3/".FK02# 9"/3K02# 3/"7/K92# 3".KF2#-3/"7/K92# 3".KF2#

低表达组 9/ /1"0/K1/# /0"'.K97# /0"'.K97# /1"0/K1/# /3"02K22# /3"02K22# 3'".0KF/# '"/'K37# /."72K22# 3"/2K22# /7"70K22# /"0K22#

!

3

V 2K210 2K31/ 2K222 V V V

! V 2KF77 2K1/2 /K222

/K222

"

/K222

"

/K222

"

-注!

m部分患者缺失6;%1F)#5"B)4%/22)O;+PQR;Q指标的检查结果数据%不纳入分析$#5"B)4%/22 和O;+PQR;Q以"V#和"n#作为低表达%"nn#和

"nnn#作为高表达$

"为5;H\PTfH确切概率法所得值

HGI?胶质瘤组织!"#$%&' 与(")*+,)"表达水

平的相关性分析结果-BP:THAQ 相关分析结果显示%

临床胶质瘤样本组织中 !"#$%&' 与 (")*+,)"

表达水平呈正相关""U2K7/1%!U2K222#&

HG0?沉默胶质瘤细胞株!"#$%&' 表达对(")*表

达的影响-细胞实验结果显示%经 !"#$%&' H;,)"

沉默后%45/31 和I30/ 细胞(")*+,)"的表达水

平显著下降"!J2K20#& 见图 9&

图 9-沉默胶质瘤细胞株!"#$%&'表达后(")*表达情况图

I?讨论

IGF?胶质瘤由胶质细胞恶性转化而来%约占所有原

*F//*
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发性脑肿瘤和其他中枢神经系统肿瘤的 31j%占恶

性脑肿瘤的 ./j

'/.(

& 胶质瘤包括星形细胞瘤)少

突胶质细胞瘤)#D!和室管膜瘤等& 其中 #D!是

恶性程度最高的胶质瘤%患者预后极差%中位生存期

不到 3 年& 胶质瘤的治疗标准包括最大限度地切

除%术后 92 W内同时进行化疗和放疗%但对胶质瘤

患者的预后改善有限%各种生物因素如血%脑屏障)肿

瘤免疫微环境是新疗法开发所面临的重大挑战'/7(

&

过去一直认为中枢神经系统属于免疫豁免区%但近

年来许多研究发现恶性脑肿瘤常伴有血%脑屏障破

坏%免疫细胞可穿过血%脑屏障进入脑组织%这提示

开展脑肿瘤免疫治疗具有一定的可行性'32(

& 因此%

肿瘤免疫治疗逐渐成为胶质瘤辅助治疗的重要研究

方向'/%/7(

%而筛选肿瘤特异性抗原是开展肿瘤免疫

治疗的基础&

IGH?!"#$家族的许多成员属于肿瘤特异性抗原%

!"#$%&'是!"#$家族中的一个重要成员& 本研究

中笔者通过 #$BC"数据库数据及临床检测数据证

实!"#$%&' 在胶质瘤组织中呈高表达%而在正常脑

组织中低表达或不表达%这与相关文献报道结果相

似'1%F(

& 此外%有研究证实!"#$%&' 具有免疫原性%

!"#$%&'基因转染诱导产生的细胞毒性G淋巴细胞

"@̀RARAZ;@G<̀+[\A@̀RP%(GE#具有体外杀伤!"#$%&'

阳性胶质瘤的能力'3/(

& 胶质瘤患者!"#$%&' 血清

抗体阳性率为 /FK2Fj"FX'/#%而正常人血清为阴

性'33(

& 本课题组前期研究显示%沉默 !"#$%&' 表

达可抑制胶质瘤细胞的恶性生物学行为%这些结果

提示!"#$%&' 具有胶质瘤特异性表达特性%在胶

质瘤发生)发展中可能发挥重要作用%可能作为胶质

瘤免疫治疗的候选靶点&

IGI?肿瘤的发生是在内外因素长期影响及多基因相

互作用的结果& 为了解与 !"#$%&' 相互作用的蛋

白分子%本课题组前期通过,)"%HP>高通量测序关注

到了(")*& 目前已知 (")*是一种内质网分子伴

侣蛋白%其在肺癌和口腔癌等肿瘤中高表达%且与肿

瘤患者不良预后相关'39%3'(

& 但迄今对(")*在胶质

瘤的表达情况仍不清楚& 本研究通过#$BC"数据库

和临床样本检测数据进行分析%结果显示(")*在胶

质瘤中高表达& 有研究显示(")*作为主要组织相

容性复合体"+:YAT\;HRA@A+[:R;c;<;R̀@A+[<PZ%!M(#%

!

类抗原呈递复合物的组成成分%其表达异常可能

在!M(%

!

类分子的组装)多肽装载及其在肿瘤细胞

表面的呈递等方面发挥重要作用%从而帮助肿瘤细

胞逃逸免疫应答'30(

& (\PQ等'/F(发现(")*可抑制

肿瘤中(&'

n和(&.

n

G细胞的浸润和增殖%减弱其

抗肿瘤效应& d_Q 等̂'31(的研究显示%(")*是 G细

胞迁移进入中枢神经细胞的必要条件& 此外%有研

究认为(")*具有作为新型肺癌血清学诊断标志物

的应用前景'3F(

& 在结直肠癌患者中%(")*升高与

"

X

#

期患者不良预后有关%(")*促进结直肠癌细

胞生长和增殖%而沉默(")*可增加癌细胞对 0 5I

化疗的敏感性'3.(

& 在舌鳞状细胞癌细胞及肺腺癌

细胞中%沉默(")*可抑制细胞的增殖)侵袭和迁移

能力'39%3'(

& 这些结果提示%(")*具有成为胶质瘤免

疫治疗靶点的潜力& 但本研究结果未显示!"#$%&'

和(")*+,)"与胶质瘤患者临床指标存在关联%

这可能与标本例数有限)临床资料不够完善有关%需

进一步验证&

IG0?BP:THAQ相关分析结果显示%!"#$%&'与(")*

+,)"表达水平呈正相关%且在沉默!"#$%&' 表达

后%(")*表达水平也下降%这提示!"#$%&' 可能与

(")*之间存在相互作用%其共同参与了胶质瘤的

发生)发展%其机制值得进一步验证&

综上所述%!"#$%&' 和(")*在胶质瘤组织中

呈高表达%且二者表达水平呈正相关%可能共同参与

了胶质瘤的发生)发展过程%其具体的分子作用机制

尚需进一步研究验证& !"#$%&' 和 (")*具有成

为胶质瘤免疫治疗新靶点的潜力&
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