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结肠癌组织中Cofilin-1蛋白的表达及临床病理意义
刘 艳 1，林建姣 1，胡红松 1，刘荣火 1，章任兵 2

(深圳市龙岗区人民医院消化内科 1、病理科 2，广东 深圳 518172)

【摘要】 目的 探讨结肠癌组织中Cofilin-1 蛋白的表达及其与肿瘤侵袭和转移的关系。方法 应用免疫

组织化学SP法检测60例结肠癌组织、40例癌旁正常组织、26例转移淋巴结组织标本中Cofilin-1蛋白的表达水

平，并结合临床病理参数进行分析。结果 Cofilin-1 蛋白在结肠癌组织、转移淋巴结组织中表达率分别为

76.7%、61.5%，均明显高于癌旁正常组织中的32.5%表达率。Cofilin-1在结肠癌组织、转移淋巴结组织中的表达

率明显高于癌旁正常组织，差异均有统计学意义(P<0.05)；Cofilin-1蛋白的表达水平与结肠癌组织分化程度、

Dukes分期、浆膜侵犯及淋巴结转移有关 (P<0.05)，而与性别、年龄、肿瘤大小无明显相关(P>0.05)；Cofilin-1与结

肠癌预后密切相关(P<0.05)。结论 检测 Cofilin-1蛋白的表达有助于判断结肠癌的浸润、转移及预后。
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Expression and clinicopathological significance of Cofilin-1 protein in colonic cancer. LIU Yan 1, LIN Jian-jiao 1,
HU Hong-song 1, LIU Rong-huo 1, Zhang Ren-bing 2. Department of Gastroenterology 1, Department of Pathology 2,
Longgang District People's Hospital of Shenzhen, Shenzhen 518172, Guangdong, CHINA

【Abstract】 Objective To investigate the expression of Cofilin-1 protein and its clinicopathological signifi-

cance in colonic cancer. Methods The expression of Cofilin-1 protein in 60 colonic cancer specimens, 40 adjacent

normal tissues, 26 lymph node metastasis tissues was detected by SP method. Meanwhile, the relationship between the

expression of Cofilin-1 and the clinical pathologic factors was analyzed. Results The positive rate of Cofilin-1 expres-

sion was 76.7% in colonic cancer specimens, 61.5% in lymph node metastasis tissues, which were significantly higher

than 32.5% in adjacent normal tissues (P<0.05). Positive expression of Cofilin-1 protein was significantly associated

with histology grading, Dukes stage, serosal invasion and lymph node metastasis (P<0.05), but not with gender, age and

the size of tutor (P>0.05). Cofilin-1 was closely related to the prognosis of colonic cancer (P<0.05). Conclusion The

detection of Cofilin-1 protein can help judge the invasion, metastasis and prognosis of colonic cancer.

【Key words】 Cofilin-1 protein; Colonic cancer; Metastasis; Prognosis

·论 著·

结肠癌是结肠黏膜上皮和腺体在环境或遗传等
多种致癌因素作用下发生的恶性病变，预后不良。近
年来结肠癌的发病率与死亡率有逐年上升的趋势，肿
瘤转移是结肠癌高死亡率的主要原因[1-2]。现有的治
疗方法包括手术切除、化疗都没有改变结肠癌的自然
发生发展过程。因此，寻找治疗结肠癌的新方法势在
必行，肿瘤的基因治疗是目前的研究热点。丝切蛋白
(Cofilin)是一种肌动蛋白结合蛋白，能诱导片状伪足
形成，增强肿瘤细胞的运动和迁移。Cofilin-1是其1

型 [3]。目前 Cofilin-1 在肿瘤中表达与临床病理的关
系研究不多，与结肠癌的关系报道更是少见。本实验

利用免疫组织化学SP法检测结肠癌组织、癌旁正常
组织和和转移淋巴结组织标本中Cofilin-1蛋白的表
达情况，并探讨其临床病理意义，以期为肿瘤侵袭转
移机制和结肠癌的早期诊断及治疗提供更多的依据。

1 资料与方法
1.1 一般资料 选取本院2007年4月至2012年

4月肠镜或术后病理证实的 60例临床资料完整且保
存完好的结肠癌患者术后石蜡标本作为研究对象，术
前均未进行放化疗。其中男性37例，女性23例；年龄
28~75岁，平均48.5岁。病理确诊高/中分化33例，低
分化 27例；肿瘤直径≤5 cm者 36例，>5 cm者 24例；
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伴淋巴结转移26例，侵及浆膜28例。并取40例患者
正常黏膜组织(远离癌组织5 cm以上)及26例患者的
转移淋巴结组织同时纳入研究。以电话及门诊复查
方式进行随访，随访日始至手术日，截至2014年6月。

1.2 试剂 兔抗人Cofilin-1多克隆抗体、SP检
测试剂盒及DAB染色试剂盒购于武汉博士德生物技
术有限公司。

1.3 实验方法 组织蜡块切片，HE 染色，观察
组织形态特点.按照试剂盒说明书步骤进行免疫组织
化学SP法染色，5 µm连续切片。设正常结肠组织为
对照组，切片常规脱蜡至水，高温高压进行抗原修复，
一抗 1:200 4℃孵育过夜，DAB 显色，苏木精对比染
色，磷酸盐缓冲液(PBS)代替一抗作为阴性对照。

1.4 结果判定标准 免疫组化结果由两名医师
记录，并独立阅片，每例切片选择10个高倍视野(10×

40倍)。Cofilin-1蛋白在细胞质中呈棕黄色颗粒为阳
性表达，按染色强度和阳性细胞百分比综合评分。染
色强度：0分：无染色；1分：弱阳性；2分：中度阳性；3

分：强阳性。按阳性细胞百分比：1分：1%~25%；2分：
26%~50%；3分：51%~75%；4分：76%~100%。然后按
照阳性细胞数×染色强弱计算总分，总分<4 分为阴
性，≥4分为阳性。

1.5 统计学方法 应用 SPSS17.0 统计软件进
行数据分析，计数资料及率的比较采用χ2 检验，以
P<0.05为差异有统计学意义。

2 结 果
2.1 结肠癌组织、转移淋巴结组织和癌旁正常

组织Cofilin-1蛋白表达水平比较 Cofilin-1蛋白在
60例结肠癌组织、26例转移淋巴结组织中表达率分
别为76.7%、61.5%，均明显高于40例癌旁正常组织的
32.5%。Cofilin-1在结肠癌组织、转移淋巴结组织中
的表达率明显高于癌旁正常组织，差异均有统计学意
义(P<0.05)。

2.2 Cofilin-1 在结肠癌组织中的表达 图像
Cofilin-1蛋白表达定位于细胞质，呈棕黄色，见图1、
图2。

2.3 Cofilin-1 蛋白表达与结肠癌临床病理学

特征的关系 Cofilin-1 蛋白阳性表达在结肠癌组

织分化程度、Dukes 分期、浆膜侵犯及淋巴结转移

间差异有统计学意义 (P<0.05)，而与患者性别、年

龄、肿瘤大小间差异均无统计学意义 (P>0.05)，见

表 1。

2.4 Cofilin-1 蛋白在结肠癌组织中的表达与

患者预后的关系 60 例患者随访 3 年以上，有 2 例

失访。 58 例患者中有 33 例存活，3 年生存率为

56.9%。生存组结肠癌组织中 Cofilin-1 阳性表达率

明显低于死亡组，差异有统计学意义 (χ2=6.73，P<

0.05)，见表 2。图1 癌旁正常组织Cofilin-1的表达（SP，×400）

图2 结肠癌组织Cofilin-1的表达（SP，×400）

表1 Cofilin-1蛋白表达与结肠癌临床病理学特征的关系(例)

临床病理参数

性别

男

女

年龄（岁）

≥50

<50

肿瘤直径（cm）

≤5

>5

组织分化

高/中

低

Dukes分期

A+B

C+D

浆膜侵犯

有

无

淋巴结转移

有

无

例数

37

23

22

38

36

24

33

27

33

27

28

32

26

34

Cofilin-1阳性表达

30

16

17

29

26

20

22

24

29

17

25

21

16

30

χ2值

1.05

0.01

0.99

4.10

5.15

4.67

5.87

P值

>0.05

>0.05

>0.05

<0.05

<0.05

<0.05

<0.05
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3 讨 论

肿瘤的转移过程相当复杂，由多种因素和多种步骤
共同参与。近来研究发现，Cofilin-1蛋白在此过程中扮
演了重要角色。Cofilin属于肌动蛋白解聚因子家族，由
5个α螺旋、5个β折叠及C末端的一个短β链构成，呈现一
个折叠结构，富集于运动前沿如细胞褶皱处和伪足[4]。
Cofilin 蛋白有两种亚型，即 Cofilin-1 和 Cofilin-2。
Cofilin-1定位于11q13染色体。Cofilin在去磷酸化的
形式下激活，继而与肌动蛋白丝(F肌动蛋白)结合，实现
对F肌动蛋白的剪切；同时增加肌动蛋白单体(G肌动蛋
白)从纤维末端的解离速度，使F与G肌动蛋白加速解
聚，从而重构细胞前端的伪足和片层结构，调节细胞向
前“迈步”[3，5]。通过上述一系列细胞功能转换，Cofilin实
现了对肿瘤细胞的发生、运动方向的确定、胞核分裂、转
移速度及侵袭性的重要调控作用[6]。

研究发现，Cofilin-1在食管癌、胃癌、肺癌、卵巢
癌、原发性乳腺浸润性导管癌细胞及神经胶质瘤中都
有较高表达，且在肿瘤早期即能检测到[7-8]。通过对胃
肠内分泌细胞肿瘤标本进行研究发现，Cofilin-1 与肿
瘤侵袭深度明显相关，其可能是预测胃肠内分泌细胞
肿瘤预后的分子标记[9]。Wang等[10]发现，Cofilin-1与
食管癌病理学分类、淋巴结转移和临床分期有关，其表
达水平有助于评价食管癌患者的预后。易晓雷等[11]发
现Cofilin-1在原发性肝癌转移组及低分化组中的阳
性表达率明显高于无肿瘤转移组及高+中分化组，提示
Cofilin蛋白表达与肝癌进展及预后密切相关。国外研
究发现在 SW620 细胞 (结肠癌细胞系)中，活化的
Cofilin-1的表达与CD44的表达呈显著的正相关，而
CD44分子与结肠癌细胞的侵袭性密切关联 [12]。另有
研究发现，凝血因子Xa可通过LIMK1介导Cofilin-1

失活抑制癌细胞迁移[13]。通过小干扰 RNA 技术，使得
Cofilin表达下降，发现可以抑制肿瘤细胞的生长及侵
袭[14]。这些研究均提示Cofilin-1蛋白的表达活性与肿
瘤细胞的侵袭性密切相关。

Cofilin-1与结肠癌相关性的研究目前为止比较
少见。本研究结果提示：Cofilin-1在结肠癌组织、转
移淋巴结组织中的表达率明显高于癌旁正常组织；
Cofilin-1蛋白的表达与结肠癌患者的年龄、性别、肿
瘤大小无关，而与组织学分级、Dukes分期、浆膜侵犯
及淋巴结转移有关；Cofilin-1的表达与患者生存预后
密切相关；上述结果均说明其在肿瘤增殖、转移过程

中发挥重要的作用。其作用机制及细胞内信号调节
等方面还不是很清楚，可能是Cofilin 通过一系列的
调控因素，如酪氨酸激酶、上皮生长因子、磷酸肌醇、
原肌球蛋白、细胞外钙等介导了肌动蛋白的聚合，改变
了细胞的正常功能，从而促进结肠肿瘤侵袭和转移，确
切机制还有待于进一步的研究。因此，检测Cofilin-1

蛋白可能成为预测早期结肠癌预后的重要指标，控制
肿瘤细胞中Cofilin 蛋白的异常表达可能成为临床抗
肿瘤转移的治疗及判断预后的重要策略。
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表2 Cofilin-1蛋白表达与结肠癌患者预后的关系[例（%）]

组别

生存组(n=33)

死亡组(n=25)

Cofilin-1表达

阳性

21(63.6)

23(92.0)

阴性

12(36.4)

2(8.0)

冠脉内乳酸水平对急性心肌梗死患者症状改善和心功能的影响
陆卫红，杨传高，薄小萍，鲍小京，张 涛

(无锡市人民医院心内科，江苏 无锡 214023)

【摘要】 目的 研究冠脉内乳酸水平对急性心肌梗死患者急诊冠脉介入术后症状改善和心功能的影

响。方法 选取2013年1月至2014年6月在我院行急诊冠脉介入治疗的急性前壁心肌梗死患者96例，术中左前

降支均为急性闭塞病变，使用血栓抽吸导管取得冠脉内血液10 ml，行乳酸水平测定，根据冠脉内乳酸水平是否

大于2 mmol/L，把患者分为高乳酸组31例和低乳酸组65例。观察两组患者术后2 h内胸痛缓解、心电图ST段回

落和再灌注心律失常比例以及术后一周心功能不全、左室舒张末内径、射血分数和BNP情况。结果 高乳酸组

术后2 h内的胸痛缓解比例、心电图ST段回落比例和再灌注心律失常比例分别为(75.8±8.23)%、(75.1±7.34)%和

61.3%，低乳酸组分别为(82.1±8.41)%、(81.6±8.12)%和32.3%，两组间比较差异均有统计学意义(P<0.05)。高乳酸

组术后一周心功能不全比例、左室舒张末内径、射血分数和BNP分别为71.0%、(46.1±2.13) mm、(47.4±2.36)%和

(238.6±12.34) pg/ml，低乳酸组分别为27.7%、(44.6±1.86) mm、(49.8±2.65)%和(193.7±9.86) pg/ml，两组间比较差异

均有统计学意义(P<0.05)。结论 急性前壁心肌梗死患者冠脉内乳酸水平与术后 2 h内患者胸痛缓解情况、ST

段回落及再灌注心律失常发生密切相关，同时也对患者术后一周心功能有显著影响。

【关键词】 急性前壁心肌梗死；急诊冠脉介入；左前降支；乳酸；心功能；预后
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Impact of lactate level in coronary artery on symptoms improvement and cardiac function in patients with
acute myocardial infarction. LU Wei-hong, YANG Chuan-gao, BO Xiao-ping, BAO Xiao-jing, ZHANG Tao.
Department of Cardiology, Wuxi People's Hospital, Wuxi 214023, Jiangsu, CHINA

【Abstract】 Objective To evaluate lactate level in coronary artery as a predictor of symptoms improvement and

cardiac function after emergency coronary intervention in patients with acute myocardial infarction. Methods Nine-

ty-six patients with acute anterior wall myocardial infarction who underwent emergency coronary intervention were

chosen in our hospital from January 2013 to June 2014, with all the left anterior descending coronary artery of acute oc-

clusive lesions. 10 ml coronary blood was obtained by thrombus suction catheter for lactate level detection. According to

coronary lactate level, 31 patients were divided into high lactate level group (≥2 mmol/L), and 65 patients were divided

into low lactate level group (<2 mmol/L). Rate of chest pain relief, ECG ST segment decline and reperfusion arrhythmia

2 hours after operation, presence of heart failure, left ventricular end-diastolic diameter, ejection fractions (EF) index and

brain natriuretic peptides (BNP) one week after operation were observed. Results Rate of chest pain relief and ECG

ST segment decline, reperfusion arrhythmia showed statistically significant difference between high lactate level group

[(75.8±8.23)%, (75.1±7.34)%, 61.3%] and low lactate level group [(82.1±8.41)%, (81.6±8.12)%, 32.3%]，P<0.05. Pres-

ence of heart failure, left ventricular end-diastolic diameter, EF index and BNP also showed statistically significant

difference between high lactate level group [71.0%, (46.1±2.13) mm, (47.4±2.36)%, (238.6±12.34) pg/ml] and low

lactate level group [27.7%, (44.6±1.86) mm, (49.8±2.65)%, (193.7±9.86) pg/ml], P<0.05. Conclusion The lactate

level in coronary artery is closely related with chest pain relief, ST segment decine and reperfusion arrhythmia within

2 hours after operation. At the same time, the lactate level also exerts significant effect on cardiac function one week

after operation.
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