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鼻咽癌是我国常见的恶性肿瘤之一#尤其是在广东省和香

港南部地区等讲粤语的人群中高发)

!3"

*

+

VX

病毒%

VXT

'是一

种传染性单核细胞增多症#与鼻咽癌(伯基特淋巴瘤以及多种

淋巴瘤的发生密切相关)

#

*

+被病毒感染的细胞具有
VXT

的基

因组#并可产生各种抗原#感染
VXT

的鼻咽癌患者根据
VXT

核抗原#早期抗原#膜抗原#衣壳抗原均产生相应的
R

I

/

和
R

I

9

抗体#故绝大多数鼻咽癌患者血清中有抗
VXT

抗体的存在)

$

*

#

其水平随着病情的变化而发生变化#是鼻咽癌的诊断(治疗后

疗效判定和预后的可靠指标之一+

A

!

血清
VXT

抗体水平在鼻咽癌诊断中的作用

A&A

!

血清
VXT

抗体水平单独检测在鼻咽癌诊断中的作用
!

血清
VXT

抗体水平检测是潜在的肿瘤诊断方法#

VXT

衣壳抗

原抗体是伴随鼻咽癌发生发展的唯一生物标记#其作为单一检

测在鼻咽癌中的作用是有限的#但其水平检测可作为鼻咽癌早

期筛选的工具是可行的)
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+在中山市进行的一项鼻咽癌人口

普查研究报道#血清中
VXT

衣壳抗原抗体
R

I

9

%

VXT3T09

"

R

I

9

'阳性的人群其发生为鼻咽癌的相对危险度%

[[

'比健康

人群高
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倍)

+

*

+由
VXT3T09

"

R

I

9

的检测有较高的假阳性#

为鼻咽癌的诊断带来一定的困难+此外#

VXT

早期抗原抗体
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I
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%

VXT3V9

"

R

I

9

'是一个非常特殊的生物标记物#它的测定

通常是与
VXT3T09

"

R

I

9

同时用于鼻咽癌的诊断#联合检测

可以提高鼻咽癌诊断的阳性率)
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A&B

!

血清
VXT

抗体联合其他标志物检测在鼻咽癌诊断中的

作用
!

人体感染
VXT

后#可产生对应的抗原#如
VXT

核抗原#

早期抗原#膜抗原#衣壳抗原均可以产生相应的
R

I

/

和
R

I

9

抗

体#并存在于鼻咽癌患者的血清中#由于单一抗体检测的价值

有限#需要多个抗体进行联合检测的提高检测的敏感性+并且

与其他标记物联合的抗体检测较单一抗体检测更能提高鼻咽

癌诊断的准确性+

A&B&A
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VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3V9

"

R

I

/

(

VXT3V9

"

R

I

9

联合检

测
!

为探讨鼻咽癌患者中
VXT3T09

"

R

I

9

联合
VXT

早期抗原

抗体
R

I

/

%

VXT3V9

"

R

I

/

'检测在鼻咽癌诊断中的作用#李筱莉

等)

'

*用酶联免疫吸附试验对
#((

例鼻咽癌患者同时检测血清

VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3V9

"

R

I

/

和
VXT3V9

"

R

I

9#

种抗体#评

价在鼻咽癌的血清学诊断和筛查中单项和联合检测
VXT

抗体

对的价值#结果显示联合检测
VXT3T09

"

R

I

9

和
VXT3V9

"

R

I

/

灵敏度可高达
4+&",

#明显高于单项
VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3

V9

"

R

I

/

或
VXT3V9

"

R

I

9

的检测+

VXT3T09

"

R

I

9

联合
VXT3

V9

"

R

I

9

检测提高了鼻咽癌筛查的准确率#陈云等)

4

*用酶联免

疫吸附试验法检测
""'

例鼻咽癌患者的血清标本#

!("

例正常

健康体检者血清标本中
VXT

特异性
VXT3T09

"

R

I

9

和
VXT3

V9

"

R

I

9

抗体水平#结果显示联合检测
VXT

特异性
VXT3

T09

"

R

I

9

和
VXT3V9

"

R

I

9

诊断鼻咽癌#阳性预测值达到

44,

#具有较高的诊断意义+

A&B&B
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VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3V9

"

R

I

9

(

VXT3

特异性
2U9

酶

及
VX

病毒
2U9

联合检测
!

罗耀凌等)
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*收集
!-(

例治疗前

的鼻咽癌患者和
+-

例健康成人的血清和血浆#应用免疫酶染

色法检测血清
VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3V9

"

R

I

9

及检测
VXT3

特

异性
2U9

酶抗体#同时用实时荧光定量聚合酶链反应%

m[3

N0[

'分析血浆
VX

病毒
2U9

来评估其在诊断鼻咽癌中的价

值#结果显示单项检测时对鼻咽癌患者诊断的敏感性和特异性

VXT3T09

"

R

I

9

为
4(&(,

和
'4&%,

#

VXT3V9

"

R

I

9

为
+%&(,

和
4$&+,

#

VXT3

特异性
2U9

酶为
+-&#,

和
4(&',

#

VX

病毒

2U9

为
-'&',

和
''&",

&联合检测的敏感性和特异性分别为

4'&',

和
'$&",

+因此可以看出联合检测可以明显提高血清

学检测在鼻咽癌筛查和诊断中的价值+

A&B&C

!

VXT3T09

"

R

I

9

与热休克蛋白
+(

联合检测
!

0H?8

等)
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*收集
#'

例鼻咽活检的鼻咽癌患者的新鲜组织标本和血

清学标本#结果
P*N+(

表达和含量与血清
VXT3T09

"

R

I

9

滴

度呈正相关+也有研究报道提示鼻咽癌细胞中
VX

病毒随癌

细胞增生加速而增多#可能是患者
VXT3T09

"

R

I

9

滴度升高的

原因)

!"

*

&也可能是
VX

病毒等因素刺激导致了热休克蛋白
+(

的表达&亦可能与热休克蛋白
+(

表达使
VXT

感染的肿瘤细胞

得以大量增殖有关+热休克蛋白
+(

在鼻咽癌组织中表达与鼻

咽癌发生危险度有关)

!#

*

+这些都为鼻咽癌的联合诊断提供了

可靠的理论依据+

A&B&G

!

VXT3T09

"

R

I

9

(铁蛋白(细胞角蛋白
!4

片段联合检

测
!

黄玲莎等)

!$

*采用免疫酶法及电化学发光免疫分析等技

术#检测
!'$

例鼻咽癌患者#其中
%"

例鼻咽良性疾病患者(

'"

例正常对照者血清中的
VXT3T09

"

R

I

9

(铁蛋白及细胞角蛋白

!4

片段的表达水平+结果鼻咽癌组
VXT3T09

"

R

I

9

(铁蛋白(

细胞角蛋白
!4

片段敏感性分别为
+4&#,

(

$-&+,

(

$"&$,

#

#

项联合检测敏感性为
4"&$,

#与单项检测比较差异具有统计

学意义%

!

$

(&(%
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VXT3T09

"

R

I

9

(铁蛋白(细胞角蛋白
!4

片段联合检测对鼻咽癌的诊断具有较高的临床价值+

A&C

!

血清
VX

病毒抗体在鼻咽癌患者分期中的作用
!

鼻咽癌

$
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分期是根据个体内原发肿瘤以及播散程度来描述恶性肿瘤的

严重程度和受累范围#临床上鼻咽癌的分期主要依据是
)[

(

0.

(

NV.30.

等影像学资料#蔡永林等)

!%

*收集
"!!

例未经治疗

的鼻咽癌患者的血清#用酶联免疫吸附试验检测
[A;

"

R

I

/

(

VXT

核抗原抗体
R

I

9

#用免疫酶法检测
VXT3T09

"

R

I

9

及

VXT3V9

"

R

I

9

抗体#按,

4"

分期法-进行分期#分别计算各
.

(

U

(

)

分期及临床分期的各抗体阳性率及抗体水平并进行统计

学分析+结果鼻咽癌各
.

(

U

(

)

分期及临床分期组
[A;

"

R

I

/

抗体
E9

值差异均无统计学意义%

!

%

(&(%

'&

.!

期的
VXT

核

抗原抗体
R

I

9

的
[;

值明显低于其他
.

分期#

U(

期明显低于

其他
U

分期#临床
+

期明显低于其他临床分期%

!

$

(&(%

'&

VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3V9

"

R

I

9

抗体滴度各
U

分期及临床分期

间比较#差异有统计学意义%

!

$

(&(%

'+在早期鼻咽癌中
VXT

核抗原抗体
R

I

9

表达水平相对较低&而
VXT3T09

"

R

I

9

(

VXT3

V9

"

R

I

9

水平与淋巴结转移程度呈相关性#对临床分期有一定

的参考价值+罗耀凌等)

!(

*通过临床试验观察发现
VXT

特异

性
2U9

酶抗体阳性率随着临床分期升高而增加#罗晚媛等)

!-

*

研究发现血浆
VXT32U9

拷贝数和鼻咽癌的分期有直接关系#

证明了在不同分期的鼻咽癌患者中#

VXT32U9

的水平是有差

异的+

A&G

!

血清
VX

病毒抗体在鼻咽癌组织分型中的作用
!

鼻咽癌

以鳞状细胞癌较多#其分化程度越高#

VXT3T09

"

R

I

9

抗体滴

度越低+有研究报道鼻咽癌多数为低分化鳞癌#产生
VXT3

T09

"

R

I

9

抗体滴度高#而高分化鳞癌患者
VXT3T09

"

R

I

9

滴

度较低+

A&K

!

血清
VX

病毒抗体在鉴别诊断中的作用
!

大量研究表明

VXT

感染与鼻咽癌的发生发展密切相关#

VXT

相关抗体如

T093R

I

9

(

V93R

I

9

和
[.93R

I

/

等可作为鼻咽癌辅助诊断的

血清学指标)

!+3!'

*

+多项研究结果显示!

T093R

I

9

和
V93R

I

9

联合检测#在鼻咽癌血清学诊断中虽然具有互补作用#但敏感

度不高#检测时多项指标联合有互补的作用#可用于高发地区

鼻咽癌人群的筛查和早期诊断#建议其中一项阳性者应该进行

相关检查或定期复查#以便提高早期无症状鼻咽癌检出率&如

果任意两项以上指标为阳性时#应当高度怀疑鼻咽癌可能#实

现早期无症状鼻咽癌的准确诊断)

!43"(

*

+

B

!

血清
VX

病毒抗体水平在鼻咽癌放疗效果及预后的判断

在临床中#鼻咽癌放疗效果及预后主要依靠磁共振

%

)[

'(计算机断层扫描%

0.

'及功能影像如
NV.30.

等+而上

述检查费用昂贵且对人体有损害+血清
VX

病毒抗体作为肿

瘤临床标记物在鼻咽癌的筛查(早期诊断(鉴别诊断上已得到

充分的肯定和广泛的应用+但其水平与疗效及预后的关系#在

国内外尚存在一定的分歧)

"!

*

+

U??<

等)

""

*报道#治疗前北美鼻

咽癌患者的
T09

"

R

I

/

(

V9

"

R

I

9

和
V9

"

R

I

/

水平均不能反映

预后&长期随访结果提示#治疗后系列
VX

病毒血清学水平也

不能准确地预测鼻咽癌患者的治疗效果)

"#

*

+而国内凌伟

等)

"$

*报道#中国广东省四会市鼻咽癌患者
VXT3T09

"

R

I

9

抗

体水平无论在单因素还是多因素分析均显示与患者的总生存

时间有相关#在治疗前
T09

"

R

I

9

效价越高#其生存时间越短+

16M

等)

"%

*研究发现#治疗前
T09

"

R

I

9

效价水平是影响鼻咽癌

患者生存的预后因素#而
T09

"

R

I

/

则与局部控制相关#刘孟

忠等)

"-

*则报道#治疗前
T09

"

R

I

9

高水平组鼻咽癌患者的生存

期明显短于低水平组患者+蔡永林等)

"+

*研究发现#治疗前鼻

咽癌患者高滴度的
VX

病毒
T09

"

R

I

9

(

V9

"

R

I

9

抗体水平提示

在治疗结束后#远处转移或其局部复发的风险较高#认为

T09

"

R

I

9

(

V9

"

R

I

9

可为鼻咽癌患者预后判断(个体化治疗提

供帮助+

C

!

VXT3T09

(

R

I

9

与肿瘤相关物质群的鼻咽癌治疗前后检测

意义

肿瘤相关物质群%

.*/\

'是一种新型的肿瘤标记物#是数

种国际公认的与恶性肿瘤生长相关的糖类物质和代谢物的统

称+当肿瘤产生时#血液中
.*/\

水平升高#是肿瘤早期发现

及放化疗(转移(复发的重要线索+聂林等)

"'

*研究发现#鼻咽

癌患者放疗后血清肿瘤相关物质群水平和阳性率均明显下降#

患者放疗前后血清
VXT3T09

"

R

I

9

水平和阳性率降低#鼻咽癌

患者血清
.*/\

水平与病变程度有关#临床各分期
.*/\

水平

也升高#其中
+

(

*

(

#

期之间差别无显著性#但
-

期与
+

(

*

(

#

期之间差异有显著性#说明
.*/\

水平可以反应病变程度#

并且可以和血清
VX

病毒联合反映病变的程度#为临床诊断提

供一定的参考+

G

!

VX

病毒血清检测在鼻咽癌随访中的作用

放疗为目前鼻咽癌最有效的治疗方法#随访中多借助

0.

(

)[R

(正电子发射断层显像%

\2/NV.

'等+但鼻咽癌放疗

后局部复发和纤维化在平扫和常规增强的
0.

或
)[R

图像上

呈相近的密度#造成影像学鉴别困难+目前
T093R

I

9

和
V93

R

I

9

在肿瘤普查和辅助诊断中有较大意义#也有学者发现定量

检测血浆
VXT32U9

水平对监测鼻咽癌放疗后有无复发及转

移有意义#可作为鼻咽癌放疗后监测复发及转移的有效指

标)

"4

*

+谢莹等)

#(

*经过
)?A;

分析发现定量
N0[

检测外周血中

血浆和血清中的
VXT32U9

是监控
UN0

治疗后肿瘤是否完全

消退和是否发生复发及远处转移有效和可靠的方法+可考虑

临床上推广应用+

综上所述#血清
VXT

抗体具有辅助诊断鼻咽癌的作用#其

治疗前后血清
VXT

抗滴度幅度的变化一定程度上可以提示鼻

咽癌患者治疗的情况+并且对于鼻咽癌患者的放疗生物效果

及预后做出辅助性的判断#可以更好的对患者进行综合治疗#

并改善其预后+由于鼻咽癌患者晚期的治疗疗效和预后影响

因素相对比较多#所以在其疗效预测和预后判断方面的研究相

对较少#需要进一步研究探讨血清
VXT

抗体在晚期鼻咽癌中

的应用价值+
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