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子宫内膜癌中ＡＴＰ结合盒基因超家族
Ｆ２表达的临床意义

赵丽君　李小平　王建六　魏丽惠

　　 【摘要】　目的　分析三磷酸腺苷 （ａｄｅｎｏｓｉｎｅ－ｔｒｉｐｈｏｓｐｈａｔｅ，ＡＴＰ）结合盒基因超家族Ｆ２ （ＡＢＣＦ２）与子

宫内膜癌临床病理学特征的关系。方法 选择北京大学人民医院２０００年１月至２００８年１２月收治的资料完整的

子宫内膜腺癌９４例，正常子宫内膜２０例，免疫组织化学方法检测 ＡＢＣＦ２在这些组织中的表达，分析其与年

龄、临床期别、病理学级别、肌层浸润深度、淋巴结转移状态及ＥＲ、ＰＲ、Ｐ５３、ＰＴＥＮ表达的关系。结果　
ＡＢＣＦ２在子宫内膜癌Ⅲ期及以上，患者中的表达明显高于在Ⅱ期及以下患者中的表达 （Ｐ＜０．０５）。而 ＡＢＣＦ２
的表达与年龄、病理学分级、肌层浸润深度、淋巴结转移及ＥＲ、ＰＲ、Ｐ５３、ＰＴＥＮ表达无明显相关性 （Ｐ＞
０．０５）。结论　ＡＢＣＦ２可能与子宫内膜癌的进展有关，其作用需进一步研究。
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　　子宫内膜癌是妇科常见的三大恶性肿瘤之一，
其发病率有年轻化和上升化趋势。寻找预测子宫内
膜癌进展和预后的分子标记物非常有意义。我们前
期研究中，利用 ＡＢＩ公司的 Ａｐｐｌｉｅｄ　Ｂｉｏｓｙｓｔｅｍｓ
Ｈｕｍａｎ　Ｇｅｎｏｍｅ　Ｓｕｒｖｅｙ　Ｍｉｃｒｏａｒｒａｙ　Ｖ２．０ 芯片和

ＡＢＩ　１７００化学发光芯片分析仪，筛选不同分期子
宫内膜癌中的差异基因，其中有一个基因 ＡＢＣＦ２
（ＡＴＰ－ｂｉｎｄｉｎｇ　ｃａｓｓｅｔｔｅ　ｓｕｐｅｒｆａｍｉｌｙ　Ｆ２）在Ⅲ期子
宫内膜癌中的表达是Ⅰ期中的３．２倍。但 ＡＢＣＦ２

　　ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２－１８６１．２０１２．０１．０１２
作者单位：１０００４４　北京大学人民医院妇产科
通信作者：魏丽惠Ｅｍａｉｌ：ｗｅｉｌｈ１９＠ｃｈｉｎａ．ｃｏｍ

在肿瘤细胞中的作用仍然不明确。因此，本研究旨
在分析ＡＢＣＦ２在子宫内膜癌中的表达及其与临床
分期、病理学分级等临床病理特征的关系。

材料与方法

一、临床材料
选择北京大学人民医院２０００年１月至２００８年

１２月收治的资料完整的子宫内膜腺癌手术切除标
本９４例。患者年龄３０～７２岁 （中位年龄５３岁）。

按照１９８８ＦＩＧＯ临床分期为Ⅰ期３２例、Ⅱ期３０
例、Ⅲ期２８例，Ⅳ期４例）。组织学分级：Ｇ１　３１
例，Ｇ２　３８例，Ｇ３　２５例。肌层浸润：无肌层浸润
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７例﹑浅肌层浸润 （＜１／２）５１例﹑深肌层浸润
（≥１／２）３６例 。淋巴结转移者２０例，无淋巴结转
移７３例。另选取２０例因其他原因切除的正常子宫
内膜作为正常对照组，年龄２４～６１岁 （中位年龄

４５岁），与肿瘤组年龄差异无统计学意义。其中增
殖期内膜１０例，分泌期内膜１０例。
二、试剂
鼠抗 ＡＢＣＦ２ 单 抗 为 Ａｂｎｏｖａ 公 司 产 品，

ＰＶ６０００试剂盒、ＤＡＢ试剂盒均购自北京中杉金桥
生物技术有限公司。
三、免疫组织化学染色
全部标本均为１０％福尔马林固定，石蜡包埋

切片。每例标本均常规 ＨＥ染色和免疫组化染色，

－抗ＡＢＣＦ２抗体工作浓度为１：１　０００，４℃过夜。
检测方法按ＰＶ６０００试剂盒说明书进行，用ＰＢＳ
代替一抗作为阴性对照。
四、统计学处理
使用ＳＰＳＳ　１７．０软件，采用 χ

２ 检验，分析

ＡＢＣＦ２的表达与年龄、临床分期、病理学分级、
肌层浸润深度、淋巴结转移与否及ＥＲ、ＰＲ、Ｐ５３、

ＰＴＥＮ表达之间的关系。Ｐ＜０．０５视为有统计学意
义，若理论频数１≤Ｔ＜５，并且ｎ≥４０，采用连续
性校正的卡方进行检验。

结 果

一、ＡＢＣＦ２在正常子宫内膜和子宫内膜癌组
织中的表达

免疫组化结果显示，ＡＢＣＦ２的表达位于细胞
质。在２例分泌期内膜和１例增生期内膜的腺体细
胞中有微弱的ＡＢＣＦ２表达。子宫内膜癌中ＡＢＣＦ２
的表达量明显增多 （图１）。

图１　子宫内膜癌中ＡＢＣＦ２的表达

二、ＡＢＣＦ２的表达与临床病理特征的关系
在９４例子宫内膜癌中，４４例 （４６．８％）ＡＢ－

ＣＦ２呈阳性表达。ＡＢＣＦ２在子宫内膜癌Ⅲ期及以

上患者中的表达明显高于在Ⅱ期及以下患者中的表
达 （Ｐ＜０．０５）。而ＡＢＣＦ２的表达与年龄、病理学
分级、肌层浸润深度、淋巴结转移及 ＥＲ、ＰＲ、

Ｐ５３、ＰＴＥＮ表达无明显相关性 （Ｐ＞０．０５），见
表１。

表１　ＡＢＣＦ２在子宫内膜癌的表达与

临床病理特征的关系

项目

　　　　　　ＡＢＣＦ２　　　　　　
　　－ 　　 　　＋　　
例 ％ 例 ％

Ｐ值

年龄（岁）

　　≤５０　 １７　 ５１．５１　 １６　 ４８．４８
０．８１１

　　＞５０　 ３３　 ５４．１０　 ２８　 ４５．９０
ＦＩＧＯ　１９８８

　　Ⅰ＋Ⅱ ４１　 ６６．１３　 ２１　 ３３．８７
０．０００＊

　　Ⅲ＋Ⅳ ９　 ２８．１３　 ２３　 ７１．８８
细胞学分级

　　Ｇ１＋Ｇ２　 ３９　 ５６．５２　 ３０　 ４３．４８
０．２８２

　　Ｇ３　 １１　 ４４．００　 １４　 ５３．８５
肌层浸润

　　＜１／２　 ３０　 ５１．７２　 ２８　 ４８．２８
０．７１７

　　≥１／２　 ２０　 ５５．５６　 １６　 ４４．４４
淋巴结转移

　　无 ３８　 ５２．０５　 ３５　 ４７．９５
０．５２８

　　有 １２　 ６０．００　 ８　 ４０．００
ＥＲ

　　－ ４　 ４４．４４　 ５　 ５５．５６
０．８３６

　　＋ ４５　 ５４．２２　 ３８　 ４５．７８
ＰＲ

　　－ ８　 ６６．６７　 ４　 ３３．３３
０．４４７

　　＋ ４４　 ５５．００　 ３６　 ４５．００
Ｐ５３

　　－ １２　 ５２．１７　 １１　 ４７．８３
０．２２３

　　＋ ２９　 ６７．４４　 １４　 ３２．５６
ＰＴＥＮ

　　－ １１　 ６８．７５　 ５　 ３１．２５
０．３９６

　　＋ ２２　 ５６．４１　 １７　 ４３．５９

注：＊Ｐ＜０．０５，差异有统计学意义。

讨 论

子宫内膜癌的预后主要受临床分期、病理类
型、病理学分级、肌层浸润深度和淋巴结转移等影
响［１］。肿瘤的进展和预后与基因改变密切相关，如

Ｐ５３和ＰＴＥＮ突变也会影响子宫内膜癌的预后［２］。

但是否有其他更好的子宫内膜癌的预后因子？亟待

于寻找预测子宫内膜癌进展和预后的分子标记物。

ＡＢＣＦ２是我们前期研究中在Ⅰ期和Ⅲ期子宫
内膜腺癌中筛选出的差异基因之一。ＡＢＣＦ２是

ＡＴＰ结合盒基因超家族的一员，也是ＡＢＣ转运家
族和ＧＣＮ２０超家族的一员［３］。同其他 ＡＢＣ超家
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族成员一样，ＡＢＣＦ２包含一对核酸结合区域，但
缺少跨膜区，说明它不能像其他 ＡＢＣ超家族成员
一样行使跨膜转运功能［４］。ＡＢＣＦ２可能参与了翻
译调控、抗生素耐药和ＲＮＡ酶Ｌ抑制有关［１］。其
在肿瘤细胞中的作用不明确。
文献报道，ＡＢＣＦ２的表达与化疗耐药和总体生

存有关［５］，在耐药的卵巢癌中高表达［６］。但在乳腺
癌中，ＡＢＣＦ２表达缺失与带瘤生存期增加相关［７］。

ＡＢＣＦ２在化疗耐药的卵巢癌细胞系 （ｔ２４／ｃＤＤｐ１０）
中高表达［８］。在卵巢癌中ＡＢＣＦ２的表达与病理学类
型有关，在透明细胞癌中明显高于其他类型的卵巢
癌［５］。
在本研究中，ＡＢＣＦ２在Ⅲ期和Ⅳ的子宫内膜

癌中的表达明显高于Ⅰ期和Ⅱ期中的表达。但是与
患者年龄无关，与病理学分级、肌层浸润深度、淋
巴结转移及ＥＲ、ＰＲ、Ｐ５３、ＰＴＥＮ表达都无明显
相关性。与ＡＢＣＦ２在卵巢癌和乳腺癌中的作用不
完全一样，其机制不清，可能是在不同组织作用有
区别。本研究提示ＡＢＣＦ２可能与子宫内膜癌的进
展有关。但本研究中样本量不足够大，缺少相关的
预后信息、放化疗结果等。淋巴结转移的２０例，
无淋巴结转移的７３例，偏差略大，可能是以上原
因导致结果差异无统计学意义。ＡＢＣＦ２对于子宫
内膜癌预后的预测效果有待进一步验证。
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·消息·

２０１２年第九届全国子宫颈癌前期病变及子宫颈癌热点研讨会

北京大学人民医院、北京大学第三医院、北京大学第一医院、联合 《中国妇产科临床杂志》社和医学参考报妇产科频

道，共同拟于２０１２年４月２０日至４月２２日在北京举办第九届全国子宫颈癌前期病变、子宫颈癌热点研讨会暨高峰论坛
（国家级继续教育１类学分１０分），届时将邀请国内外著名专家及卫生部两癌筛查专家组成员就子宫颈癌前期病变、子宫颈

癌进行专题讲座与讨论。包括：国内外 ＨＰＶ感染和子宫颈癌流行趋势、不同地域子宫颈癌筛查方法的优化组合、宫颈癌

手术中的相关问题、如何保留宫颈癌患者的生理功能、宫颈癌新辅助化疗的利与弊、晚期子宫颈癌的综合治疗、复发性宫

颈癌的治疗、子宫颈癌基础研究与转化医学、ＨＰＶ疫苗的研究与临床应用等，并就一些典型病例进行讨论。同时会议就宫

颈病变、宫颈癌的相关文章进行征文并择优在 《中国妇产科临床杂志》上发表。欢迎广大妇产科工作人员踊跃投稿参会。

报名电话：０１０－８８３２４２７０；传真：０１０－８８３２４２７０；８８３２４１７９；Ｅｍａｉｌ：ｚｇｏｇ＠１６３．ｎｅｔ；联系人：张立群、李静然、李

静静、赵昀。联系地址：北京市西城区西直门南大街１１号 《中国妇产科临床杂志》社；邮编：１０００４４；来稿请署名宫颈病

变会议投稿。
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