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摘  要 

目的：对腹水中的有形细胞学成分进行切片检查，分析其各类标志物的异常变化对卵巢癌细胞生物学行

为及治疗效果的影响进行综述，对早期明确卵巢恶性肿瘤的性质及选取更加个性化的治疗方案提供参考。

方法：检索PubMed、Medline、Cochrane图书馆、中国知网(CNKI)、维普(VIP)、万方数据发表的关于

检测腹水细胞学标志物对卵巢恶性肿瘤生物学行为及治疗预后的影响的相关文献并对其进行综述分析。

结果：共搜集到33篇关于腹水及实体肿瘤组织中的不同表达情况的中英文文献，多项国内外研究表明，

对卵巢癌患者行腹水细胞学检查对明确肿瘤细胞的生物学行为及指导治疗预后存在指导意义。结论：腹

水细胞学标志物的异常变化对卵巢癌的组织学类型及分期分化、转移侵袭能力、治疗及耐药性、生存及

预后均有影响。 
 
关键词 

卵巢癌，腹水，细胞学，分期，转移，治疗，耐药，生存 

 
 

Significance of Ascites Cytology in Early  
Diagnosis of the Nature of Ovarian  
Malignancy 

Mengke Nie1*, Yongli Yang2 
1Graduate School of Qinghai University, Xining Qinghai 
2Department of Gynecology, Affiliated Hospital of Qinghai University, Xining Qinghai  
 
Received: Mar. 24th, 2023; accepted: Apr. 19th, 2023; published: Apr. 26th, 2023 

 

 

 

*通讯作者。 

https://www.hanspub.org/journal/acm
https://doi.org/10.12677/acm.2023.134911
https://doi.org/10.12677/acm.2023.134911
https://www.hanspub.org/


聂梦珂，杨勇莉 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2023.134911 6497 临床医学进展 
 

 
 

Abstract 
Objective: To perform section examination of tangible cytological components in ascitic fluid and 
analyze the impact of abnormal changes in each type of their markers on the biological behavior 
and therapeutic effects of ovarian cancer cells, to provide references on the nature of early defini-
tive ovarian malignancies and on the selection of more personalized treatment options. Methods: 
Relevant literatures published by PubMed, MEDLINE, Cochrane Library, China National Knowledge 
Infrastructure (CNKI), VIP, Wan fang Data on detecting the influence of cytological markers of as-
cites on biological behavior and treatment outcomes of ovarian malignancies were reviewed and 
analyzed. Results: A total of 33 articles in Chinese and English regarding ascites and different ex-
pression profiles in solid tumor tissues were retrieved, and several studies at home and abroad 
indicated that cytological examination of ascites fluid in patients with ovarian cancer is instructive 
in defining the biological behavior of tumor cells and guiding the prognosis of treatment. Conclu-
sions: Abnormal changes in cytological markers of ascites have been shown to influence the histo-
logical type and stage differentiation, metastatic invasive ability, treatment and drug resistance, 
survival and prognosis of ovarian cancer. 
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1. 引言 

卵巢癌发病率居妇科恶性肿瘤发病率第 3 位，其死亡率位居妇科恶性肿瘤的首位[1]。目前病因尚不

明确，可能与遗传因素、生育、生殖内分泌等多种因素相关。其发病隐匿，缺少特异性的分子标记物作

为早期筛查的敏感方法，早期诊断率极低，出现肿瘤相关症状而就诊的患者大多已出现肿瘤细胞的局部

播散和远处转移，生存时间很短[2]。基于临床工作中存在的卵巢癌诊断治疗的挑战和难点，为了提高早

期卵巢癌患者的早期诊断率，选择正确的治疗方法，改善预后，促使我们对卵巢癌的早期诊断进行进一

步深入研究。 
在卵巢癌患者中，腹水是一种常见的并发症。一般按照腹水的来源，将其分为良性腹水及恶性腹水

两大类。其治疗方案和预后均不同，因此尽早鉴别腹水的性质，对患者的早期诊断及治疗方案的选择具

有重要意义[3]。恶性腹水又可分为原发性肿瘤和继发性肿瘤引起的腹水，转移性癌性腹水是很多恶性肿

瘤常见并发症之一，多由胃癌、肠癌、肝癌、卵巢癌等所致[4]。卵巢癌腹水是癌细胞的天然培养基[5]。
卵巢癌临床实践指南也推荐卵巢癌手术进入腹腔后，抽吸腹水或腹腔冲洗液行细胞学检查[6]。这启示我

们卵巢癌患者腹水中的细胞学成分对于我们早期辅助诊断卵巢癌是有帮助的。由此，我们推测将卵巢癌

患者腹水中的有形成分行切片染色，辅助早期对卵巢癌的性质有更加准确的判断，为选取更合适的治疗

措施提供临床理论支持。近年来，对卵巢癌腹水中的有形成分进行细胞学分析来判断卵巢癌细胞的生物

学行为的研究越来越多，本文从腹水引起的微环境改变进而导致的卵巢癌的组织学类型及分期分化、转

移侵袭能力、治疗及耐药性、生存及预后四个方面的差异，对卵巢癌腹水行细胞学检测分析的国内外研

究进展综述如下。 
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2. 腹水与卵巢癌的组织学类型及分期分化的关系 

多项研究表示检测卵巢癌腹水中的细胞学成分的标志物有助于区分其组织学类型及早期进行分期分

化。宋玉霞等研究证明初诊的卵巢癌患者中近 70%已是晚期，晚期卵巢癌患者主要临床特征为腹腔内病

灶的广泛种植播散和大量腹水[7]。李晓峰等研究证明卵巢癌患者腹水中 CD4+CD25+Treg/CD4+T 细胞含

量(22.54 ± 8.01)明显高于外周血(12.07 ± 5.53)中的含量；随着病情的进展，初治(PD)、化疗后(AC)及复发

(RD)阶段卵巢恶性肿瘤患者腹水中CD4+CD25+Treg/CD4+Treg 水平逐渐升高(PD: 18.34 ± 7.13, AC: 21.07 
± 7.66, RD: 25.21 ± 8.25) [8]。Capellero Sonia 及孙晨希等研究证明 PAX8 染色可以可靠地区分卵巢浆液性

肿瘤和恶性间皮瘤[9]，且随着卵巢肿瘤分化严重程度、国际妇产科联盟分期(FIGO)分期、病理分级的增

加，PAX8 的表达逐渐升高[4]。Bansal Akriti 等人对腹水的细胞块进行免疫细胞化学处理，将 PAX8 和

WT1 结合，证实了近 90%的浆液性癌起源于卵巢，WT1 的免疫细胞化学也有助于区分卵巢来源的浆液性

癌和子宫来源的浆液性癌[10]。根据以上国内外学者的研究结果，我们可以得知：卵巢癌患者腹水中的细

胞学标志物相较于术后实体肿瘤组织的病理诊断可更为早期的判断其组织学类型及分期分化程度。当然，

其诊断的特异度还需与术后病理结果进行进一步的比对研究。 

3. 腹水与卵巢癌的转移侵袭能力的关系 

Mo Lihong 及 Huang H 等研究发现卵巢癌转移侵袭能力与腹水的产生密切相关，腹水的微环境有利

于癌细胞的种植转移[11] [12]。Ford Caroline-Elizabeth 及 Ahmed Nuzhat 等研究证明大多数卵巢癌主要通

过腹腔扩散[13]，且腹水含有帮助肿瘤细胞逃避宿主免疫监视的物质，使肿瘤细胞能够无限制地生长，如

果能在暴露于腹膜腹水之前将肿瘤切除，随后的转移扩散和复发可以减少[14]。Lane Denis 等对腹水中

CCL18 水平进行了检测，发现其与腹水促进细胞转移侵袭能力呈正相关且 CCL18 阻断抗体可以显著减弱

腹水诱导的细胞迁移[15]。Siddiqui Imran 及 Dalal Venus 等研究证明 IL-6 和 VEGF-A 的高表达也与肿瘤

的生长侵袭、新生血管形成有关[16]，且其水平的显著升高增强了卵巢癌细胞的侵袭性和迁移性[17]。综

合以上学者的研究我们可以得知：腹水的存在与卵巢癌的转移侵袭能力的增强是密切相关的，且腹水中

有形的细胞成分所表达的标记物的水平也会随侵袭能力的改变而改变。但是腹水细胞学标记物升高的程

度与卵巢癌细胞侵袭转移的范围之间的相关性还有待进一步研究。 

4. 腹水与卵巢癌的治疗及耐药性的关系 

腹水体积和腹水成分均已被提出作为影响卵巢癌患者治疗效果的独立因素[18]。Szulc-kielbik Izabela
及刘萍等研究发现腹水的存在可能会提高卵巢癌细胞对化疗药物的耐药性，腹水中的 TNF-α和 IL-6 可以

促进肿瘤化疗耐药的产生[19]，且腹水中 IL6 水平几乎是血浆水平的 100 倍，IL6 已经在多个体外卵巢癌

研究中与紫杉醇和顺铂耐药相关[20] [21]。IL6 被认为是预测晚期卵巢癌总生存期的独立因素。也有研究

证明，新辅助化疗可降低 IL6 的水平，改善生存结局[17] [22]。Zhang Shibo 等研究发现 VCAM1 和 VLA4
水平与卵巢癌患者腹水发展呈正相关，可作为腹水治疗的治疗靶点[23]。Lane Denis 等研究发现腹水中的

瘦素(Leptin, LP)联合血浆 CA125 水平可预测患者一线化疗反应和临床耐药的发生[24]。Jie Xiaoxiang 等

研究发现 NOTCH3 的敲低也可增加紫杉醇耐药的卵巢癌细胞的化疗敏感性[25]。在晚期卵巢癌患者中，

高 VEGF 水平已被证明与治疗的耐药性有关。因此，抑制血管生成也是对抗卵巢癌的一个重要靶点[26]。
综合上述学者的研究结果，我们发现：腹水中细胞学中的上述标记物的异常表达与卵巢癌患者的治疗效

果及临床耐药的发生是存在特殊的关联性的，随着未来越来越多的细胞学标记物的发现，我们会更加清

楚促使耐药发生的细胞学机制及选取更合适、更个性化的治疗方案。 
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5. 腹水与卵巢癌的生存及预后的关系 

大量腹水和肿瘤分化差是卵巢癌患者预后不良的常见因素，与较差的无进展生存期和总生存率相关

[27]。上文中各学者研究证明了卵巢癌腹水可能参与了肿瘤患者疾病的进展和肿瘤化疗耐药的出现，所以

我们推测其可用来作为预测卵巢癌患者化疗疗效和预后的一个指标。Nonna 等探究中晚期卵巢癌患者初

诊时腹水中的细胞因子和化学趋化因子在预测患者无进展生存期(PFS)和总生存期(OS)中的作用，结果显

示，患者腹水中高水平的 TNF-α和 IL-6 与患者短的 PFS 密切相关[28]。Carroll Molly-J 等研究发现卵巢

癌患者中高水平的 MMP-2 与较低的总生存率相关[29]。Ford Caroline-Elizabeth 及 Coosemans A-N 等研究

发现腹水内的 IL-6、IL-8、IL-10、TNF、VEGF 高表达可导致患者 OS 缩短、PFS 缩短、抗药性产生、对

化疗药物反应差[13] [21]，且腹水量越高，患者预后越差，免疫抑制细胞因子 IL-10、CCL-2 和 VEGF 随

着腹水量的增加而升高，其升高的水平与预后不良有关[30]。Kipps Emma 等研究发现 MMPs，主要是

MMP9，是卵巢癌患者生存率下降的独立预测因子[31]。孙晨希等研究发现 PAX8 基因在卵巢癌中高表达，

且其高表达与卵巢癌患者的不良预后直接相关[4]。黄于峰等研究发现腹水量和血清 CA125 动力学变化是

影响高级别浆液性卵巢癌患者预后最重要的独立影响因素。可通过腹水量及血清 CA125 动力学变化预测

患者对铂类药物化疗的敏感性以及远期预后，为临床个性化治疗高级别浆液性卵巢癌患者提供理论依据，

以期提高患者生存率[32]。此外，还有研究发现一些细胞因子和趋化因子与卵巢癌的良好预后相关，包括

IL-2、IL-5、IL-7 和 CCL5，而 IL-8、IL-10、CCL2 等与卵巢癌患者较差的预后相关[33]。综合上述学者

的研究结论，我们可以得出：腹水的量及其细胞学标记物的异常变化与患者较短的生存期及较差的预后

存在密切的关联，推测我们可以通过减少腹水的产生及针对异常变化的细胞学标志物的靶向治疗来改善

卵巢癌患者的预后，延长生存期。 

6. 小结与展望 

综合以上研究，腹水中 CD4+CD25+Treg/CD4+T 细胞含量、PAX8、WT1 含量的异常变化可以对卵

巢癌的组织学类型及分化程度进行一个较早期的辅助诊断；腹水中 CCL18、IL-6、VEGF-A 水平的增高

与卵巢恶性肿瘤细胞的转移侵袭能力的增强呈正比；腹水中 TNF-α、IL-6、VCAM1、VLA4、LP 等细胞

学标志物的异常变化对选择卵巢癌治疗靶点及选择敏感的治疗药物存在一定指导意义；腹水中高水平的

TNF-α、IL-6、IL-8、IL-10、CCL-2、VEGF 等标志物的异常变化可影响卵巢癌患者的无进展生存期和总

生存期。 
腹水细胞学在卵巢癌的早期诊断中存在着巨大潜力，即使是早期的卵巢癌患者通常也伴随着大量的

腹水，而且腹水标本的获取相对于实体卵巢肿瘤组织要简易的多，我们仅需对影像学检查附件区存在异

常包块的患者行普通的腹腔穿刺术抽取一定量的腹水做细胞学检查，再结合影像学结果，基本可以做到

术前的早期诊断且对于后期治疗措施及手术方式的选择也提供了证据支持。卵巢癌的 NCCN 指南也推荐

通过腹水液基细胞学检查找到癌细胞来辅助诊断卵巢癌，未来我们可以对腹水中存在的细胞做更进一步

的研究，通过利用腹水细胞学对更早期的辅助诊断卵巢癌的性质提供新的思路。 
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