
子宫内膜异位症患者腹腔液中 ＭＣＰ１的表达
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［摘　要］目的：测定子宫内膜异位症（ｅｎｄｏｍｅｔｒｉｏｓｉｓ，ＥＭ）患者腹腔液中单核细胞趋化蛋白（ｍｏｎｏｃｙｔｅｃｈｅｍｏａｔ
ｔｒａｃｔａｎｔｐｒｏｔｅｉｎ１，ＭＣＰ１）的表达水平，并探讨其临床意义。方法：应用酶联免疫吸附技术（ＥＬＩＳＡ）检测５１例子
宫内膜异位症患者（ＥＭ组）与４７例其他原因不孕症患者（对照组）腹腔液中ＭＣＰ１的表达水平。结果：ＥＭ组
腹腔液中ＭＣＰ１（２５４±４５）ｎｇ／Ｌ和对照组 ＭＣＰ１（１６３±１５）ｎｇ／Ｌ，差异有统计学意义（Ｐ＜００５）；ＥＭ组中早期
患者腹腔液中ＭＣＰ１表达水平（２７６±４９）ｎｇ／Ｌ，高于晚期患者（２３５±３８）ｎｇ／Ｌ，差异有统计学意义（Ｐ＜００５）。
结论：子宫内膜异位症患者腹腔液中ＭＣＰ１表达水平异常。
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　　子宫内膜异位症（ｅｎｄｏｍｅｔｒｉｏｓｉｓ，ＥＭ）是育龄妇
女的常见疾病，但发病机制尚未完全阐明。ＥＭ的
病因可能是多途径的，多种炎性因子与ＥＭ发病相
关［１－２］，巨噬细胞的数量和活性及免疫系统的功能

在ＥＭ发生发展过程中起着关键的作用［３］。本实

验采用酶联免疫吸附法（ＥＬＩＳＡ）检测 ＥＭ患者腹
腔液中单核细胞趋化蛋白（ｍｏｎｏｃｙｔｅｃｈｅｍｏａｔｔｒａｃ
ｔａｎｔｐｒｏｔｅｉｎ１，ＭＣＰ１）表达，探讨其与ＥＭ的发病机
理的关系。

１　资料和方法

１１　对象　选取２０１１年５月 ～２０１２年８月进行
手术治疗，并经病理证实为ＥＭ患者共５１例，年龄
２７～４１岁，平均（３５±６）岁。采用修订后的美国生
育协会 ＥＭ分期评分法（ＲＡＦＳ）［４］对 ＥＭ进行分
期：早期（Ⅰ～Ⅱ期）２４例，晚期（Ⅲ ～Ⅳ期）２７例。
对照组为其他原因不孕症患者４７例，年龄２６～４０
岁，平均（３４±５）岁。所有患者均无代谢性疾病、
肿瘤、结缔组织病、急慢性感染和其他内、外科疾

病，术前３个月均未接受药物治疗，月经规律，手术
均于卵泡期进行。参与研究的患者均签署知情同

意书。

１２　方法　手术开始前用腹腔镜专用管抽取腹腔
液３ｍｌ，２０００ｒ／ｍｉｎ离心２０ｍｉｎ，吸取上清液分装
于冻存管，置于 ７０℃冰箱中待测。人 ＭＣＰ１
ＥＬＩＳＡ检测试剂盒购自上海欣然生物技术有限公
司，实验步骤严格按照试剂盒说明书操作，使用普

朗的 ＤＮＭ９６０２酶标仪读取于４５０ｎｍ波长的 ＯＤ
值。

１３　统计学分析　使用ＳＰＳＳ１１５软件建立数据
库，差异的显著性用两个独立样本 ｔ检验，数据以
（ｘ±ｓ）表示，Ｐ＜００５有统计学差异。

２　结果

ＥＭ组与对照组腹腔液中 ＭＣＰ１的表达水平
比较，ＥＭ组腹腔液中ＭＣＰ１水平显著高于对照组
（Ｐ＜００５），ＥＭ组中早期患者腹腔液中 ＭＣＰ１表
达水平高于晚期患者（Ｐ＜００５），见表１。

表１　ＥＭ各组与对照组腹腔液中ＭＣＰ１
表达水平

Ｔａｂ．１　ＭＣＰ１ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｌｅｖｅｌｓｉｎａｂｄｏｍｉｎａｌ
ｆｌｕｉｄｏｆｅａｃｈＥＭｇｒｏｕｐａｎｄｃｏｎｔｒｏｌｇｒｏｕｐ

组别 ＭＣＰ１表达（ｎｇ／Ｌ）
ＥＭ组（ｎ＝５１） ２５４±４５（１）

ＥＭ早期（ｎ＝２４） 　２７６±４９（１）（２）

ＥＭ晚期（ｎ＝２７） ２３５±３８（１）

对照组（ｎ＝４７） １６３±１５　
（１）与对照组比较，Ｐ＜００５；（２）与晚期比较，Ｐ＜００５。

３　讨论
趋化因子的功能不仅仅局限于白细胞的趋化

作用，还与许多疾病的病理过程相关，如血管生成

和多发性硬化等。ＭＣＰ１是 β趋化因子家族的成
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员之一，是由７６个氨基酸残基构成的碱性蛋白，对
单核巨噬细胞、Ｔ淋巴细胞、嗜碱性细胞、自然杀伤
（ＮＫ）细胞和造血祖细胞均有趋化作用。ＭＣＰ１的
表达与许多炎症及单核细胞浸润的疾病关系密切。

研究表明ＭＣＰ１在风湿性关节炎、多发性硬化、动
脉粥样硬化、ＨＩＶ及乳腺癌等肿瘤生长过程中发挥
重要作用［５－６］。子宫内膜上皮细胞和间质细胞都

能分泌ＭＣＰ１，在上皮细胞表达高于间质细胞，在
经期前表达最高，呈周期性表达并与子宫内膜中巨

噬细胞数量相一致。

近年来，免疫系统功能与ＥＭ之间的关系受到
越来越多研究者的关注。ＥＭ患者腹腔内巨噬细
胞数量显著增加，巨噬细胞产生一系列诸如 ＶＥＧＦ
和ＩＬｓ、ＴＮＦα、ＴＧＦβ等炎性细胞因子，这些细胞
因子具有促进血管生长、促进间质细胞增殖等作

用［７］，有利于ＥＭ病灶的种植和发展。许多研究者
指出，巨噬细胞数量的增加与 ＭＣＰ１关系密切，
ＭＣＰ１募集并激活外周血中的单核细胞进入腹腔
进而转化为巨噬细胞，并且与血管生成密切相

关［８］，其浓度和趋化活性也与ＥＭ患者病情严重程
度有一定的相关性。Ａｋｏｕｍ等［９］发现 ＥＭ患者外
周血ＭＣＰ１水平显著高于正常人群，本研究也证
实ＭＣＰ１在ＥＭ患者腹腔液中表达明显升高。王
俊然［４］认为 ＥＭ早期的 ＭＣＰ１能够刺激异位内膜
细胞增殖，加速异位的植入过程，增强对单核巨噬

细胞的趋化和活化，促进ＥＭ的形成。本研究结果
表明，ＥＭ早期患者腹腔内 ＭＣＰ１表达更为明显，
这与Ｐｉｚｚｏ［１０］在ＥＭ患者血清中的研究结果是一致
的。本研究结果进一步证实了 ＭＣＰ１在 ＥＭ发
生、发展中的重要作用，ＭＣＰ１有望成为 ＥＭ诊断
的新指标，ＭＣＰ１水平的调控可作为ＥＭ治疗的研
究方向。
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