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CA125卵巢癌相关抗原发现于 1981年。Bast
等[1]用卵巢浆液性乳突状囊腺癌细胞系 OVCA433
免疫 BALB/c小鼠，并与骨髓瘤杂交纯化得到一
株单克隆抗体，将其命名为 OC125，对应抗原命
名为 CA125。
近年来，许多学者研究了体液中 CA125的质

量与全身恶性肿瘤的发生、临床分级、病理分型
和淋巴结转移等之间的关系，认为其可作为一种

肿瘤标志物协助恶性肿瘤的诊断、指导治疗以及
判断预后。本文对 CA125作为肿瘤标志物的研究
进展作一综述。

1 CA125的分子结构

CA125是一种不均一的高相对分子质量的黏
蛋白样糖蛋白，由用人类卵巢浆液性囊腺癌细胞

给家鼠或家兔作免疫接种，通过淋巴细胞杂交而

获得。这种糖蛋白能够作为抗原被单克隆抗体
OC125 识别，因此被命名为 CA125[2]。CA125 抗
原虽是一种糖蛋白，却兼有膜结合型与游离型 2

种态性[3]。血浆和体液中的 CA125分别与不同相
对分子质量的糖蛋白结合，而具有 CA125免疫活
性的最小亚基[4]。2001 年，Yin等[5]克隆了 CA125
抗原分子，并发现此氨基酸序列有许多黏蛋白

分子的特征，是一种高相对分子质量的蛋白，故

将其命名为CA125/MUC16（GeneMUC16）。CA125
是一组高分子糖蛋白，主要含半乳糖、N-乙酰氨
基葡萄糖和 N-乙酰氨基半乳糖链。蛋白部分富含
丝氨酸 [6]。关于 CA125 基因位于 19p13.2 还是
19q13.2 上目前仍有争议。Kaneko等 [7]的研究发

现：CA125基因位于 19p13.2上。

2 CA125的表达

CA125 存在于胚胎发育中的体腔上皮细胞
中，于出生后数小时消失，但在卵巢癌细胞中又

重新出现。免疫组织化学发现：CA125存在于胎
儿消化道上皮细胞、羊膜、成人胸膜、腹腔间皮
细胞、输卵管内皮、子宫和宫颈内膜中，但成人
和胎儿的卵巢上皮细胞并未发现 CA125[8]。
正常情况下，CA125不能进入血液循环，因

此，在健康人和大多数良性疾病中，CA125的质
量甚微。在恶性肿瘤生长和转移的过程中以及一
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[摘要] CA125卵巢癌相关抗原发现于 1981年。大量研究证明：在健康人和大多数良性疾病患者中，CA125质
量甚微；在恶性肿瘤浸润生长和转移的过程中以及一些非肿瘤疾病病情进展时，CA125在各种体液中质量增
高。本文对近年来有关 CA125作为肿瘤标志物的研究，尤其是口腔癌患者血清和唾液中 CA125质量与肿瘤发
生、分级和预后的关系作一综述。
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[Abstract] CA125 antigen was detected in 1981. Studies have found that the level of CA125 in the healthy
people and benign tumor sufferers is low, but high in malignant tumor sufferers, especially when the tumor grows
very fast. This article will summarize the CA125 contents in all kinds of malignant tumor sufferers and discuss
the relationships between CA125 levels and the existence of tumor, clinical stage and prognosis, especially con－
centrating on the studies of CA125 levels and oral cancer.
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些非肿瘤疾病病情进展时，CA125可以进入血液
循环和各种体液中而表现出高表达[9]。

Duk等[10]认为：血清 CA125的升高是在人体
内的“自然屏障”遭到破坏时，脱落的肿瘤细胞
与体循环的直接接触，导致血清中 CA125水平升
高。若肿瘤局限，CA125尚未到达体循环，血中
CA125 水平则不高。Nakata等 [11]报道：CA125 水
平在胃癌伴有腹膜播散者中明显高于无腹膜播散

者，CA125判断腹膜播散的特异性为 95.7%，准
确率为 90.9%。

3 CA125与全身各系统肿瘤间的关系

3.1 CA125与卵巢癌和乳腺癌
血清 CA125检测在卵巢癌筛查、诊断、病程

监测、预后和治疗等方面已有广泛应用。血清
CA125联合多种肿瘤标志物能极大提高对卵巢癌
的诊断和鉴别诊断。化疗期间使用 CA125的半衰
期能较好地预测患者的治疗反应和监测疾病。

Hogdall等[12]检测了 185例盆腔包块患者血清
中的 CA125，其中，恶性肿瘤患者 CA125水平明
显高于卵巢良性肿瘤血清患者；Ⅲ、Ⅳ期明显高
于Ⅰ、Ⅱ期。当 CA125的临界值取每毫升 35单
位时，其诊断Ⅲ、Ⅳ期卵巢癌的敏感性为100.0%，
特异性为 77.4%；当 CA125的临界值取每毫升 65
单位时，其诊断Ⅲ、Ⅳ期卵巢癌的敏感性为
94.4%，特异性为 92%。有研究[13]发现：在被临床

诊断为卵巢癌前，患者血清中 CA125的水平就已
升高。所以，他们认为：血清 CA125的质量检测
可以预测被检测者发展成卵巢癌的趋势。血清
CA125检测结合 CT对卵巢上皮性癌术后患者进
行追踪检查，对检测肿瘤复发更有价值[14]。另外，
目前 CA125单克隆抗体治疗卵巢癌的实验与临床
研究已取得较大进展，给卵巢癌的治疗可能带来

了新的希望[15]。向患者出示血清 CA125升高的检
验结果可以大大提高患者的复诊率，提高女性定

期进行妇科检查的积极性[16]。
潘桂梅等[17]的研究发现：乳腺癌患者血清中

CA125 水平显著高于健康人和良性乳腺疾病患
者。崔红霞等[18]研究了肿瘤标志物在监测乳腺癌

患者复发转移中的意义，他们检测了 1 000 例乳
腺癌患者和 245例良性疾病患者血清中 CA125的
水平后发现：乳腺癌患者术前发生和未发生转移

患者其 CA125水平的差异有统计学意义；术后发
生转移和术后无转移患者其血清 CA125水平的差

异也有统计学意义，但敏感性不高。所以，他们
认为：CA125对早期乳腺癌诊断并不敏感，不能
单独作为诊断乳腺癌的良好指标。
3.2 CA125与消化系统的肿瘤
余剑英等[19]检测了 201例消化系统恶性肿瘤

患者血清中 CA125的质量，结果显示：恶性肿瘤
组血清中 CA125明显高于健康组和良性疾病组，
各类消化系统肿瘤血清中 CA125的质量均有不同
程度的升高，肝癌组升高最为显著。因此，他们
认为：血清 CA125质量测定有助于鉴别胃肠道良
恶性病变；消化道恶性肿瘤伴远处转移时，血清

CA125质量升高更显著。胃癌伴有淋巴结转移者，
其 CA125 水平高于无淋巴结转移者 [20]。另外，
CA125 还被认为是一种较好的诊断原发性肝癌
的标志物 [21]；但也有研究 [22]得出了相反的结果：

CA125在消化系统恶性肿瘤中的阳性率普遍偏低，
诊断价值有限。
3.3 CA125与肺癌和恶性胸腔积液
肺癌患者的 CA125高于良性疾病患者和健康

对照组的人群 [23]。CA125质量升高可作为诊断非
小细胞肺癌和判断预后的重要指标。肺癌的不同
病理类型和不同 TNM分期其 CA125的敏感性和
特异性不同[24]。另有研究显示：恶性胸腔积液患
者的 CA125水平明显高于良性胸腔积液组患者，
胸腔积液 CA125单项检测在恶性胸腔积液诊断中
特异性较高，但敏感性偏低。

4 CA125与口腔肿瘤

CA125作为肿瘤标志物用于口腔癌方面的报
道很少。Z觟ller[25]检测了口腔癌患者血清中 CA125
的质量，发现其特异性低。后来，Okamura等[26]的

研究探讨了唾液腺恶性肿瘤患者血清中 CA125质
量的变化后发现：CA125在唾液腺恶性肿瘤中明
显升高，但不同临床分期患者的血清 CA125未见
明显差异。
陈关福等[27]研究了唾液腺良性肿瘤患者唾液

中 CA125水平及其临床意义后发现：唾液腺良性
肿瘤患者唾液中 CA125的质量显著高于健康对照
者。所以，他们认为：唾液 CA125的检测对于诊
断唾液腺良性肿瘤具有一定的临床价值。

Nagler等 [28]研究了 21 例舌鳞癌患者唾液中
CA125的质量后发现：舌癌患者的 CA125质量明
显高于健康人，其敏感度和特异度分别为 71%和
75%。但由于研究样本量较小，CA125与口腔癌
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的关系还有待进一步的研究。
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