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  【摘要】 目的 研究癌胚抗原 （ｃａｒｃｉｎｏ－ｅｍｂｒｙｏｎｉｃ ａｎｔｉｇｅｎ， ＣＥＡ） 和糖链抗原 １９－９（ｃａｒｂｏｈｙｄｒａｔｅ
ａｎｔｉｇｅｎ １９－９， ＣＡ１９－９） 联合检测在直肠癌诊断及疗效评估中的应用价值。 方法 选择 ２０１１ 年 ５ 月至
２０１５ 年 ５ 月我院 ６０ 例直肠癌患者作为观察组，选择 ７０ 例同期来我院健康体检者作为对照组。 采用电

化学发光法检测两组研究对象 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 水平，对检测结果进行统计学分析。 结果 观察组 ＣＥＡ
和 ＣＡ１９－９ 检测结果均显著高于对照组，且差异均有统计学意义（Ｐ 均＜ ０．０５）；ＣＡ１９－９ 单独检测诊断直
肠癌的灵敏度、特异性及准确度均高于 ＣＥＡ；ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 联合检测诊断直肠癌的灵敏度、特异性及

准确度均高于二者单独检测；随疾病疗效的恶化，ＣＥＡ 及 ＣＡ１９－９ 的检测水平均呈上升趋势，不同疗效

患者 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 水平比较，差异均有统计学意义（Ｐ 均＜ ０．０５），且组间两两比较，差异均有统计学

意义（Ｐ 均＜ ０．０５）。 结论 ＣＥＡ 联合 ＣＡ１９－９ 能显著提高直肠癌检出率，对评估直肠癌放化疗疗效具有

较高临床应用价值。
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临床研究

ＣＥＡ和 ＣＡ１９－９联合检测在直肠癌诊断
及疗效评估中的应用价值

张静
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直肠癌是消化系统常见的恶性肿瘤， 有研究 ［１］

显示，近年来直肠癌发病率逐年上升，已日益引起临
床重视，其早期诊断与治疗效果及预后密切相关，癌
胚抗原（ｃａｒｃｉｎｏ－ｅｍｂｒｙｏｎｉｃ ａｎｔｉｇｅｎ， ＣＥＡ）作为常用
的肿瘤标志物，在直肠癌诊断中得到了广泛应用，但
其单独检测诊断直肠癌的灵敏度和特异性有限。 糖

链抗原 １９－９（ｃａｒｂｏｈｙｄｒａｔｅ ａｎｔｉｇｅｎ １９－９， ＣＡ１９－９）是
一种低聚糖类肿瘤相关抗原，有研究 ［２］显示，其在大
肠癌、 胰腺癌及胃癌等消化系统恶性肿瘤诊断中均
具有较高应用价值。本研究回顾性分析我院 ２０１１ 年
５ 月至 ２０１５ 年 ５ 月 ６０ 例直肠癌患者病历资料，对
其 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 的检测水平进行统计学分析，探
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表 １ 观察组与对照组间 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９

检测结果比较（ｘ±ｓ）

组别 例数 ＣＥＡ（ｎｇ ／ ｍＬ） ＣＡ１９－９（Ｕ ／ ｍＬ）

观察组 ６０ １８．０３±９．７４  ３４．４５±１０．２８

对照组 ７０  １．９８±０．４２ １０．３２±６．３７

ｔ值 － １３．７８１ １６．３２５

Ｐ值 －  ０．０００  ０．０００

表 ２ ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 单独及联合检测诊断直肠癌的

诊断价值评价结果［ｎ（％）］

组别 例数 灵敏度 特异性 准确度

ＣＥＡ ６０ ４８（８０．００） ４２（７０．００） ４０（６６．６７）

ＣＡ１９－９ ６０ ４９（８１．６７） ４４（７３．３３） ４１（６８．３３）

ＣＥＡ＋ＣＡ１９－９ ６０ ５８（９６．６７） ５３（８８．３３） ５１（８５．００）

注： ＊与完全缓解组比较，Ｐ＜ ０．０５；＃与部分缓解组比较，Ｐ＜ ０．０５；○与

疾病稳定组比较，Ｐ＜ ０．０５

表 ３ 不同疗效患者 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 检测结果比较（ｘ±ｓ）

组别 例数 ＣＥＡ（ｎｇ ／ ｍＬ） ＣＡ１９－９（Ｕ ／ ｍＬ）

完全缓解组 １２ ８．４６±２．３１ １７．２５±５．８１

部分缓解组 １７ １０．１７±３．０９＊  ２２．９６±７．７８＊

疾病稳定组 ２３ １５．４７±５．２４＊＃  ３０．３６±８．９５＊＃

疾病进展组  ８  ２０．８３±６．１２＊＃○   ３９．９０±１０．３３＊＃○

Ｆ值 － １９．８２４ ３２．６５２

Ｐ值 －  ０．０００  ０．０００

讨二者单独及联合检测在直肠癌诊断及治疗疗效评
价中的应用价值。 现将结果报告如下。
１ 资料与方法

１．１ 临床资料 选择 ２０１１ 年 ５ 月至 ２０１５ 年 ５ 月
我院 ６０例直肠癌患者作为观察组，其中男 ３２ 例，女
２８ 例；年龄 ２７～５８ 岁，平均年龄（４４．８±１０．３）岁；肿瘤
分型：菜花型 １９例，溃疡型 ３４ 例，狭窄型 ７ 例；根据
实体瘤疗效评定标准 ［３］：患者经放化疗后完全缓解
１２ 例，部分缓解 １７ 例，疾病稳定 ２３ 例，疾病进展 ８
例。 另选择 ７０ 例同期来我院健康体检者作为对照
组，其中男 ３８例，女 ３２ 例；年龄 ２９～６０ 岁，平均年龄
（４５．２±９．６）岁。 两组患者性别、年龄等一般资料经平
衡检验，差异均无统计学意义（Ｐ 均＞ ０．０５），具有可
比性。
１．２ 纳入标准 ①观察组患者均经 ＣＴ 和病理活检
确诊为直肠癌； ②两组研究对象均了解此次研究内
容且签署了知情同意书； ③此次研究经我院伦理委
员会批准。
１．３ 排除标准 ①合并有其他恶性肿瘤患者；②合
并有心肺肝肾功能严重不全者； ③入院前已接受抗
肿瘤治疗者。
１．４ 方法
１．４．１ 标本采集 所有受试者均于空腹 １２ ｈ 后采
集肘静脉血 ５～１０ ｍｌ，加入 ４０ μｌ 低分子肝素钠和 ４０
μｌ 抑肽酶充分混合均匀，以离心半径 １３．５ ｃｍ，３０００
ｒ ／ ｍｉｎ 在 ４ ℃环境下离心 １５ ｍｉｎ， 分离血清， 置于－
２０℃冰箱内冷冻保存待测。
１．４．２ 仪器与试剂 标本离心采用德国 Ｔｈｅｒｍｏ
Ｅｌｅｃｔｒｏｎ ＬＥＤ ＧＭＢＨ 公司生产的 ＲＣ－３ＢＰ ｐｌｕｓ 型离
心机；ＣＥＡ、ＣＡ１９－９的检测采用西班牙 Ｂｉｏｋｉｔ Ｓ．Ａ．公
司生产的 ３７１０－０３４４ 型全自动化学发光免疫分析
仪，试剂盒由上海科瑞生物科技有限公司提供。
１．５ 统计学处理 采用统计学软件 ＳＰＳＳ １９．０ 对数
据进行统计学分析；计量资料以 ｘ±ｓ 表示，两组间计
量资料的比较采用独立样本 ｔ检验，多组间计量资料
的比较采用方差分析；计数资料以百分率表示，组间
比较采用 χ２检验，以 Ｐ＜ ０．０５ 为差异有统计学意义。
２ 结果

２．１ 观察组与对照组间 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 检测结果
比较 观察组 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 检测结果均显著高
于对照组，且差异均有统计学意义（Ｐ 均＜ ０．０５），见
表 １。
２．２ ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 单独及联合检测诊断直肠癌
的诊断价值评价结果 ＣＡ１９－９ 单独检测诊断直肠

癌的灵敏度、 特异性及准确度均高于 ＣＥＡ；ＣＥＡ 和
ＣＡ１９－９ 联合检测诊断直肠癌的灵敏度、特异性及准
确度均高于二者单独检测，见表 ２。
２．３ 不同疗效患者 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 检测结果比较
由表 ３ 可见，随疾病疗效的恶化，ＣＥＡ 及 ＣＡ１９－９ 的
检测水平均呈上升趋势， 不同疗效患者组 ＣＥＡ 和
ＣＡ１９－９ 检测结果比较， 差异均具有统计学意义（Ｐ
均＜ ０．０５）， 且组间两两比较， 差异均有统计学意义
（Ｐ 均＜ ０．０５），见表 ３。

３ 讨论

直肠癌是消化系统的主要恶性肿瘤之一， 该病
发病早期患者多无明显自觉症状， 当出现临床症状
时多已处于疾病晚期，治疗效果及预后均不理想。因
此，寻找灵敏度高、特异性强、准确性好的早期诊断
直肠癌的实验室指标是早发现、 早治疗并降低该病
病死率，改善预后的重要手段之一。

肿瘤标志物是由于正常细胞基因调控失调或基
因突变， 出现的一类在正常情况下不表达或表达较
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李道娟，李倩，贺宇彤，等 ． 结直肠癌流行病学趋势 .肿瘤防治研

究，２０１５，４２：３０５－３１０．

张海林，贾爱萍，邢丽，等 ．大肠癌患者肿瘤标志物 ＣＡ１９－９、ＣＥＡ、

ＣＡ２４２、ＡＦＰ、ＣＡ１２５ 和 ＣＡ１５－３ 检测结果分析 . 微循环学杂志 ，

２０１３，２３：１１－１２．

杨学宁， 吴一龙 ．实体瘤治疗疗效评价标准－ＲＥＣＩＳＴ.循证医学，

２００４，４：８５－９０，１１１．

张琦，郑阳 ．血清肿瘤标记物测定在结直肠癌中的价值探讨 .中国

实用医药，２０１５，１９：５０－５１．

克迪雅·艾海提，徐怡，穆朝东，等 ．血清肿瘤标志物在直肠癌诊断

中的应用 .新疆医科大学学报，２０１３，１８：１３０１－１３０３．

乔峰妮，曹暂剑，杨向东，等 ．结直肠癌血清癌胚抗原、糖类抗原

１９－９ 表达水平及其临床价值探讨 . 现代肿瘤医学 ，２０１５，１０：

１２５５－１２５８．

朱惠东，彭秋平，曾春兰，等 ．结直肠癌中血清 ＣＥＡ和 ＣＡ１９－９的

检测价值 .中华全科医学，２０１３，１１：７２０－７２２．

张泽刚，张玮，陈春，等 ．联合检测 ＣＥＡ、ＣＡ１９－９在结直肠癌诊断

中的应用 .医学检验与临床，２００７，１８：２３－２４．

钟娃，李桂清，于钟，等 ． ＣＥＡ、ＣＡ１９－９、ＣＡ１２５和 ＣＡ７２－４在结直

肠癌中的表达及联合检测的意义 . 中国老年学杂志 ，２０１３，３３：

３５９４－３５９５．

韩潞，江勇，谭卫林，等 ． ＣＥＡ和 ＣＡ１９－９在结直肠癌组织中的表

达及临床意义 .实用癌症杂志，２０１５，１８：２５－２７．

尹江燕， 陈道荣 ． ＣＥＡ和 ＣＡ１９－９阳性与结直肠癌临床病理分期

相关性研究 .重庆医学，２０１４，１９：１７１０－１７１５．

低的抗原性物质， 肿瘤标志物已广泛引用于恶性肿
瘤的诊断中， 但广谱性肿瘤标志物特异性和有效性
不高［４］。 因而，准确筛选特异性肿瘤标志物对恶性肿
瘤的早期诊治及改善患者预后具有重要意义。

ＣＡ１９－９ 是由癌细胞株中分离的类黏蛋白，其
主要结构为唾液酸化乳－Ｎ－岩藻乳糖，在正常胰腺、
胃肠中呈低表达。 直肠细胞癌变后，ＣＡ１９－９ 由腺癌
细胞分泌，异常升高。已有研究［５］证明，ＣＡ１９－９ 通过
胸导管引流进入血液循环， 使外周血 ＣＡ１９－９ 水平
升高。

目前临床常用的检测指标 ＣＥＡ 是从结肠腺癌
中分离出的酸性糖蛋白， 已被美国国立癌中心推荐
应用于结直肠癌的监测， 在临床应用十分广泛，但
ＣＥＡ 具有广谱性，特异性和准确性有限，灵敏度相
对较低。 ＣＡ１９－９ 是黏蛋白型的糖类蛋白抗体，目
前，临床多认为联合检测能够弥补单项检测的缺陷，
获得更高的阳性诊断率 ［６］。 本文研究对直肠癌患者
ＣＥＡ 及 ＣＡ１９－９ 的血清水平进行分析， 结果显示直
肠癌患者的 ＣＥＡ 及 ＣＡ１９－９ 水平均显著高于对照
组，且差异均有统计学意义（Ｐ 均＜ ０．０５），这与朱惠
东等 ［７］检测 ５２ 例直肠癌患者 ＣＡ１９－９ 及 ＣＥＡ 水平
均显著高于健康对照组的研究结果一致 ， 说明
ＣＡ１９－９ 及 ＣＥＡ 对于直肠癌的诊断具有重要作用。
本文研究结果还显示 ＣＡ１９－９ 及 ＣＥＡ 联合检测诊
断直肠癌的灵敏度、 特异性及准确度均显著高于二
者单独检测。 张泽刚等 ［８］采用 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 联合
检测直肠癌，其特异性和有效性达 ９０．９％和 ８８．４％，
与本研究结果基本一致， 说明联合检测能显著提高
直肠癌检出率， 在直肠癌早期诊断中具体有较高应
用价值。 钟娃等［９］还认为，ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 肿瘤标志
物水平异常早于临床症状出现异常， 对于肿瘤高危
人群定期进行健康体检和肿瘤标志物检测有助于提
高直肠癌检出率。

本文研究结果还显示，随疾病疗效的恶化，ＣＥＡ
及 ＣＡ１９－９ 的检测水平均呈上升趋势， 不同疗效患
者 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 水平比较，差异均有统计学意义
（Ｐ 均＜ ０．０５），且组间两两比较，差异均有统计学意
义（Ｐ均＜ ０．０５），说明 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 表达水平与直
肠癌治疗效果具有相关性， 即治疗效果越好，ＣＥＡ

和 ＣＡ１９－９ 表达水平越低。 由此推论 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－
９ 与肿瘤分化程度及分期密切相关， 可能存在相互
作用关系。临床已有研究 ［１０］证实，ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 表
达水平与抗肿瘤免疫反应有关。另外，尹江燕等 ［１１］研
究也发现 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 表达水平与肿瘤侵润深
度、 淋巴结转移及远处转移呈正相关性 ，ＣＥＡ 和
ＣＡ１９－９ 是判定直肠癌患者临床病理分期的重要参
考指标。 因此，本文研究认为 ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 在评
估肿瘤进展和放化疗疗效中具有较高应用价值。

综上所述，ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 联合检测能提高直
肠癌检出率，ＣＥＡ 和 ＣＡ１９－９ 水平可作为评定治疗
效果的参考指标。
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