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众所周知，肿瘤已成为人类死亡的主要原因之 
一

。 由于早期肿瘤不伴转移，容易切除，可为患者赢 

得较多的存活机会，因此医学界对肿瘤的早期诊断 

格外重视。肿瘤特异性生长因子 (tumor supplied 

group of factors，TSGF)，又称恶性肿瘤相关物质群， 

是数种国际公认的与恶性肿瘤生长相关的糖类物质 

和代谢物(脂蛋白、酶、氨基酸)的统称。TSGF的显 

著特点是对恶性肿瘤的检测具早期性和广谱性。本 

文通过分析正常人群与恶性肿瘤人群TSGF的结果 

阳性率，探讨 TSGF在肿瘤诊断中的应用。 

资料和方法 

1 资料 

1．1 对照组 体检 3322例，平均年龄 58．8 

岁，其中男性 1832例，女性 1490例。 

1．2 肿瘤病人组 2011年 l0月至 2013年 1 

月我院461例恶性肿瘤病人血清样本，其中男性 251 

例，女性 210例，平均年龄 59．6岁。 

1．3 试剂 由福建新大陆生物技术有限公司 

提供的TsGF一癌症诊断试剂盒。 

1．4 仪器 722S分光光度仪 由上海精密科学 

仪器有限公司生产的 220V 50Hz 120W 的分光光 

度仪。 

2 方法 

2．1 标本留取 所有被检者抽取静脉血 3mL， 

1h内分离血清，置4摄氏度冰箱保存，第二天检测。 

2．2 待测血清 40“L加入盛有 1．OmL试剂的 

反应管中，置 100cc沸水锅中 15min，迅速取出置冰 

水中冷却 5min后以蒸馏水调零在 470nm波长处比 

色读取各管 吸光度值。查标 准曲线求 出相应 的 

TSGF含量，以大于 64U／mL为阳性。标准曲线：取 

20、40、60、8O及 100U标准液各 401~L，分别加入盛有 

1．0mL试剂的反应管，置 100℃沸水锅中 15min，取 
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出置冰水中冷却 5rain后以蒸馏水调零在 470nm波 

长处比色读取各管吸光度值，制作标准曲线。最后 

计算7组数据的阳性率。 

3 统计学处理 

各组样本检测结果均为( ±s)表示，应用 SPSS 

软件，进行方差分析，P<0．01为差异显著。 

结 果 

1 TSGF在体检组与恶性肿瘤组结果比较 

正常体检组总人数为3322人，平均年龄58．8士 

11．3岁，TSGF平均值为 51．8±9．0，阳性率为 

6．41％。恶性肿瘤组总人数为 461人，平均年龄 

56．9±7．4岁，TSGF平均值为 56．9±13．7，阳性率 

为 23．2％。两组相比，P<0．01，差异具有统计学意 

义。见表 1。 

表 1 TSGF在体检组与恶性肿瘤组结果比较( ±s) 

组别 例数 平均年龄 TSGF 阳性例数 阳性率 

体检组 3322 58．8±11．3 

恶性肿瘤组 461 56．9±7．4 

51．8±9．0 213 6．41％ 

56．9±13．7 107 23．2％ 

注：与体检组比较，★尸<0．01 

2 TSGF在恶性肿瘤组结果比较 

在恶性肿瘤组中有非霍奇淋巴瘤 15例(男 8 

例，女7例)，阳性率33．3％；肺癌 116例(男63例， 

女53例)，阳性率26．7％；淋巴癌42例(男26例，女 

16例)，阳性率 21．4％；胃癌 56例(男 32例，女 24 

例)，阳性率23．2％；肝癌 6例(男 4例，女 2例)，阳 

性率 33．3％。各组病人的性别与年龄对 TSGF含量 

无明显影响(P>0．05)。各组间 TSGF值 比较，P> 

0．叭 ，差异无统计学意义。见表 2。 

表 2 TSGF在恶性肿瘤组结果比较( ±5) 



350 

讨 论 

恶性肿瘤组阳性率 23．2％明显高于正常体检组 

6．41％，恶性肿瘤组(56．9-4-13．7)与正常体检组 

(51．8±9．0)相比差异具有统计学意义(P<0．01)。 

用肿瘤标志物筛查和早期诊断肿瘤具有十分重要的 

意义。早期发现、早期治疗可以降低筛查人群中癌 

症病死率，减少根治疗法的使用率，降低治疗费用。 

因此，发现合适的肿瘤标志物，合理选择与应用可以 

达到筛查和早期诊断 目的，是当前的首要任务。从 

结果可以看出，健康对照组中TSGF的阳性检出率是 

相当低的，而肿瘤组阳性检出率 比较高，表明 TSGF 

是一种广谱肿瘤标志物，这种标志物是肿瘤发生、发 

展过程中的共有的物质，它可以作为早期肿瘤标志 

物筛查肿瘤患者，本试验中健康对照组和非肿瘤组 

的阳性患者，可能是肿瘤高危人群，需高度重视并进 

行随访。肿瘤相关物质(TSGF)是与多种恶性肿瘤 

生长相关的物质，是恶性肿瘤细胞几周边毛细血管 

大量形成的物质基础，当癌变早期细胞发生恶性转 

化时，TSGF含量升高。通过特定的显色剂及分析技 

术，几种指标共同显色叠加，提高灵敏度，达到早期、 

广谱诊断的目的。恶性肿瘤是威胁人类身体健康和 

影响生活质量的主要疾病之一，已成为城市人类死 

亡的第一原因。其生长是及其复杂的多病因和多步 

骤过程，患者血液中多种与肿瘤生长，代谢有关的物 

质的含量会有不同程度的增加，人们称之为肿瘤标 

志物，但作为临床诊断指标，其共同的缺陷在于肿瘤 

生长初期这些标志物含量甚微，以致无法检测。此 

外 ，恶性肿瘤的最大特性是容易复发和转移，目前对 

此也没有较好的检测方法。TSGF是一种早期癌症 

广谱检测方法，是数种国际公认的与恶性肿瘤相关 

的糖类物质和代谢物质的统称，具有早期、灵敏、广 

谱等特点。研究为验证 TSGF作为癌症筛检手段对 

其早期发现、早期诊断的能力进行评估，并兼顾对多 

癌种的广谱做出评价，其临床意义用于多种恶性肿 

瘤筛查(临床症状可疑，有肿瘤家族史，癌症高发地 

区人群)；如连续三次呈阳性，且为持续升高者应进 
一 步作相关检查(包括影像学等检查)；对术前TSGF 

升高的癌症患者进行病情监测与疗效动态观察，治 

疗后复发与转移的随访。值得注意：TSGF检测结 

果存在一定的假阳性。本试验中体检组组中均有一 

定的阳性率，一种可能是高危人群，需进一步随访 ， 

另一种常见的因素是活动性特异性炎症和明显非特 

异性炎症，如结核、风湿病、红斑狼疮、明显细菌感染 

等TSGF可有一过性升高，但这些病理因素经合理治 

疗，获得控制后，其 TSGF值得很快降至正常。此外， 

血标本明显溶血、高脂血症及黄疸也可致 TSGF观测 

值上升。因此，采取标本应尽量避免这些因素的干 

扰而影响试验结果。 

综上所述，TSGF的检测快速、简单，有利于恶性 

肿瘤的早期发现和诊断，对癌症患者的治疗观察等 

具有较大的意义，是一项可供选用的肿瘤标志物。 

TSGF的检测在自然人群和高危人群的肿瘤普查中 

有很高的应用价值，是一项很有推广价值的肿瘤早 

期检测方法。 
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