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要"目的
!

探讨转化生长因子"

12M

%基因单核苷酸多态性与多发性骨髓瘤"

QQ

%的关系&方法
!

采用病例对照研究!选

取多发性骨髓瘤患者
,,

例和健康对照
,,

例!采用聚合酶链反应"

5!-

%

=

连接酶检测反应"

3Z-

%进行基因型'等位基因型检测!并

进一步进行测序分型&结果
!

QQ

患者
12M

两位点基因型频率'等位基因频率'联合单倍体分型中各型的频率与对照组比较差

异均无统计学意义"
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&$&,

%&结论
!

转化生长因子基因单核苷酸多态性与多发性骨髓瘤的发生以及亚型没有明显的相关性&
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多发性骨髓瘤$

QQ

&是一种
.

细胞肿瘤#占血液系统恶性

肿瘤的
",U

和总的恶性肿瘤的
"U

'

"

(

#特点是浆细胞的克隆性

增生和分泌#导致单克隆性免疫球蛋白过度产生'

#

(

#从而导致

一系列临床症状包括骨病变*贫血和终末器官肾脏疾病'

%

(

)

QQ

的病因是多方面的#包括炎症*氧化应激*遗传变异和单

核苷酸多态性等'

*

(

)笔者旨在通过研究转化生长因子与
QQ

的相关性#从遗传学角度阐明
QQ

的发病机制)
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资料与方法
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一般资料
!

病例组来源于
#&"%

年
*

月至
#&"*

年
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月协

和医科大学附属医院
QQ

患者#共
,,

例#其中女
#9

例#男
#8

例)健康对照组
,,

例#其中女
#8

例#男
#9

例)
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方法
!

采用
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法对受试对象的外周血进行基因组

ZV6

的抽提#并检测总的
ZV6

浓度*纯度和完整性#采用聚

合酶链反应$
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&扩增
PV5

位点所在片段#然后取
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产物

进行连接酶检测反应$
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&#取多重
3Z-

产物进行测序分析)
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统计学处理
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采用
P5PP"'$&

统计软件进行数据分析#

组间均数比较采用
<

检验#组间频数比较用
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# 检验#
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表示差异有统计学意义)
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结
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临床指标比较
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患者和健康者的临床资料对比见

表
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患者和正常对照的临床资料对比
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患者 健康者
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#9 &$#,

年龄
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电泳抽提全血基因组
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#并检测其完整性)样

本电泳结果显示样本质量较为均一#样本浓度适中)

图
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电泳图谱
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数据分析
!

应用
2C<CIE

DD

CF

软件进行数据分析和基因

分型)见图
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#列举部分位点的分型截图)$见.国际检验医学
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最近的研究表明#遗传倾向可能影响肿瘤患者的生存期*

与治疗相关的症状以及与健康相关的生活质量'

,=9

(

)炎症是阐

明肿瘤相关症状表达的候选机制'

'=+

(

)当前
QQ

的候选基因

研究热点有白细胞介素
9

*肿瘤坏死因子以及生长转化因子

等#本研究旨在通过研究生长转化因子与
QQ

的相关性来阐

明其发病机制)

生长转化因子$

12M

&是一类具有多种生物学活性的细胞

因子#参与调节细胞的增殖*分化*发育和凋亡等多种生命活

动)

12M

对肿瘤的作用是极其复杂的)在空间方面#

12M

信

号通路对肿瘤细胞自身的作用在肿瘤抑制和肿瘤发展机制中

有重要意义#又能通过影响肿瘤的微环境$如成纤维细胞*免疫

细胞和细胞外基质&来促进或抑制肿瘤的发展和转移)在时相

方面#

12M

在肿瘤的进展期可通过多种机制促进肿瘤的侵袭

和转移)

12M

信号通路的复杂特性对肿瘤机制的研究和肿瘤

的靶向治疗提供了全新的机遇和挑战)

笔者研究了北方地区人群
12M

基因位点
F)+"&,"9"

与

F)*+&%*,,

多态性与
QQ

的相关性#发现病例组与对照组间没

有统计学意义$

!

(

&$&,

&#所以在研究人群中#

12M

基因多态

性与
QQ

没有相关性)这与王皓等'

8

(的研究结论相符#

12M

可能在
QQ

发生中起到一定的作用#但该因子基因编码区多

态性并不会影响血浆
12M=

#

"

的浓度#也与
QQ

的发生以及亚

型没有明确的相关性)本研究
QQ

患者
!Z*

j

!Z#,

j

!Z"#'

低*

!Z*

j

!Z#,

高*

!Z"#'

低
1

细胞与
12M=

#

的表达水平无明

显相关性#说明
12M=

#

或许不是导致
QQ

患者体内调节性
1

细胞增加的重要或唯一因素)

综上所述#有许多因素如年龄*放射线*种族等都可能影响

QQ

的发生*发展#单一的基因多态性并不足以导致
QQ

的发

病#所以有必要进行多因素的联合研究来进一步明确
QQ

的

发病机制)
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