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甲状腺乳头状癌超声弹性成像特征及其与实验室
检测指标的相关性

郑 辉 陈文丽 蔡 昆 张明芬 李 飞

摘 要 目的 分析甲状腺乳头状癌（PTC）超声弹性成像特征，探讨弹性评分和应变率比值（SR）与程序性细胞

死亡基因 4（PDCD4）、表没食子儿茶素没食子酸酯（EGCG）、Xklp2靶蛋白（TPX2）表达的相关性。方法 86例甲状腺结

节患者根据病理结果分为PTC组 49例（49个结节）和良性肿瘤组 37例（37个结节），均行超声弹性成像获得弹性评分和

SR，比较两组差异；分析PTC患者弹性评分、SR与PDCD4、EGCG、TPX2的相关性。结果 PTC组弹性评分、SR均高于良

性肿瘤组（均P<0.05）。PTC组PDCD4、EGCG表达均低于良性肿瘤组，TPX2表达高于良性肿瘤组（均P<0.05）。PTC患者

弹性评分、SR与PDCD4、EGCG表达均呈负相关，与TPX2表达均呈正相关（均P<0.05）。结论 PTC的弹性评分和 SR与

甲状腺良性肿瘤有显著差异；PTC弹性评分、SR与PDCD4、EGCG、TPX2的表达均相关。
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Characteristics of ultrasound elastography in patients with papillary thyroid
carcinoma and its correlation with laboratory indicators
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ABSTRACT Objective To analyze the characteristics of ultrasound elastography in patients with thyroid papillary
carcinoma（PTC），and to explore the correlation of ultrasonic elasticity score，strain rate ratio（SR）and expression of programmed
cell death gene 4（PDCD4），epigallocatechin gallate（EGCG）and Xklp2 target protein（TPX2）.Methods According to the
pathological results，a total of 86 patients with thyroid nodules were divided into PTC group（49 thyroid nodules）and benign
tumor group（37 thyroid nodules）.The differences in elasticity score and SR between the PTC group and the benign tumor group
were compared，and the correlation between the elasticity score，SR and PDCD4，EGCG，TPX2 in patients with PTC were
analyzed.Results The elasticity score and SR of the PTC group were significantly higher than those of the benign tumor group
（both P<0.05）.The expression of PDCD4 and EGCG of the PTC group were significantly lower than those of the benign tumor
group（both P<0.05），while the expression of TPX2 was significantly higher than that of the benign tumor group（P<0.05）.The
elasticity score and SR of PTC patients were negatively correlated with the expression of PDCD4 and EGCG，and positively
correlated with the expression of TPX2（all P<0.05）.Conclusion The elasticity score and SR of patients with PTC and benign
thyroid tumors are significantly different.The elasticity score and SR of patients with PTC are correlated with PDCD4，EGCG and
TPX2 expression.
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甲状腺癌中最常见的病理类型是甲状腺乳头状癌（papillary
thyroid carcinoma，PTC），高分辨率超声是诊断甲状腺癌最有效

的检查方法。超声弹性成像作为一种评估组织弹性的方法，其

相关参数应变率比值（strain ratio，SR）和弹性评分对甲状腺良恶

性结节的鉴别诊断具有较高价值［1］。程序性细胞死亡基因 4
（programmed cell death gene 4，PDCD4）是一种肿瘤抑制基因，参
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与肿瘤的发展［2］；表没食子儿茶素没食子酸酯（epigallocatechin
gallate，EGCG）可以调节多种细胞信号转导和代谢途径，包括在

不同的癌细胞中抑制生长、转移、侵袭和诱导凋亡［3］；Xklp2靶
蛋白（Xklp2 target protein，TPX2）是一种微管相关的蛋白，现已

被证实与肿瘤的发生发展、凋亡周期等密切相关，在一定程度

上可以抑制肿瘤细胞的凋亡通路，促进其增殖分化［4］。本研究

旨在探讨 PTC的超声弹性成像特征及其与 PDCD4、EGCG、
TPX2表达的相关性。

资料与方法

一、临床资料

选取 2018年 1月至 2020年 10月在我院手术经病理确诊的

86例甲状腺结节患者，男 34例，女 52例，年龄 28~69岁，平均

（42.58±9.21）岁，结节直径 1.1~3.9 cm，平均（2.37±1.04）cm。所

有患者均为单发病灶，其中 PTC组 49例，

良性肿瘤组 37例；良性肿瘤组中甲状腺

腺瘤 25例，结节性甲状腺肿 12例。纳入

标准：①均为初次发现甲状腺结节；②均

经手术病理证实；③临床资料完整。排除

标准：①无手术适应证者；②合并严重心

脏、肝肾功能不全；③有其他甲状腺相关疾

病治疗史。两组一般资料比较差异均无统

计学意义，具有可比性。本研究经我院医

学伦理委员会批准，所有患者均知情同意。

二、仪器与方法

1.仪器：使用迈瑞 Resona 8T彩色多

普勒超声诊断仪，探头频率 4~15 MHz；配
备弹性成像技术及定量分析软件。

2.超声检查：患者取仰卧位，充分暴

露颈部，先常规扫查甲状腺区域并观察病

灶，嘱患者屏气约 3~5 s，切换为弹性成像

模式，待图像稳定后在病灶区域选择感兴

趣区（ROI），大小设定为病灶区域的2/3或
以上。探头适当施压，使显示屏上压力指

标稳定在 3~4。通过双幅实时显示功能观

察二维图像与弹性图像，计算结节的弹性

评分和 SR。所有检查均由两名具有 10年
甲状腺超声检查经验的医师在不知病理

结果的情况下完成，意见不一致时共同协商。超声弹性评分标

准［5］：①病灶显示为红绿蓝相间记 0分；②病灶与周围组织显示

均为绿色记1分；③病灶显示为绿色，而周围部分组织显示为蓝

色记 2分；④病灶显示为蓝色，而周围部分组织显示为绿色，或

蓝绿相间，红蓝比例为 1∶1记 3分；⑤病灶基本显示为蓝色记

4分。0~2分判为良性结节，3~4分判为恶性结节。

3.实验室检查：采用琼脂糖凝胶电泳法进行鉴定，选择β-
actin为mRNA的内参作为对照，以 PCR标准曲线计算 PDCD4、
EGCG和TPX2的相对表达量。

三、统计学处理

应用 SPSS 22.0统计软件，计量资料以 x±s表示，两组比较

行独立样本 t检验。PTC弹性评分、SR与 PDCD4、EGCG、TPX2

表达间的相关性采用 Pearson相关分析法。P<0.05为差异有统

计学意义。

结 果

一、两组弹性评分和SR比较

PTC组弹性评分和SR均高于良性肿瘤组，差异均有统计学

意义（均P<0.05）。见表1和图1，2。
表1 PTC组与良性肿瘤组弹性评分、SR比较（x±s）
组别

PTC组

良性肿瘤组

t值
P值

弹性评分

3.56±0.57
2.11±0.23
16.151
0.000

SR
4.83±1.89
1.53±0.68
11.293
0.000

SR：应变率比值

二、两组实验室参数比较

PTC组 PDCD4、EGCG表达均低于良性肿瘤组，TPX2表达

高于良性肿瘤组，差异均有统计学意义（均P<0.05）。见表2。
表2 PTC组与良性肿瘤组实验室参数比较（x±s）

组别

PTC组

良性肿瘤组

t值
P值

PDCD4
81.35±9.12
105.26±12.97

9.569
0.000

EGCG
59.81±7.69
83.72±11.27
11.100
0.000

TPX2
98.61±12.47
71.58±8.13
12.137
0.000

PDCD4：程序性细胞死亡基因4；EGCG：表没食子儿茶素没食子酸酯；

TPX2：Xklp2靶蛋白

图左为常规超声图，图右为弹性成像图，弹性评分为 4分，SR为 4.36；A示 PTC的应变率，B示形状

相同且位于同一深度的正常甲状腺组织应变率

图1 PTC组一46岁男性患者常规超声和弹性成像图

图左为常规超声图，图右为弹性成像图，弹性评分为 3分，SR为 1.59；A示甲状腺腺瘤的应变率，

B示形状相同且位于同一深度的正常甲状腺组织应变率

图2 良性肿瘤组一35岁女性患者常规超声和弹性成像图
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三、相关性分析

Pearson相关分析显示，PTC组弹性评分、SR与 PDCD4、
EGCG表达均呈负相关（均 P<0.05），与 TPX2表达均呈正相关

（均P<0.05）。见表3。
表3 PTC组弹性评分、SR与PDCD4、EGCG、TPX2

表达的相关性

指标

PDCD4
EGCG
TPX2

弹性评分

r值
-0.553
-0.357
0.431

P值
0.000
0.001
0.000

SR
r值
-0.371
-0.302
0.501

P值
0.001
0.000
0.001

SR：应变率比值

讨 论

PTC是甲状腺癌中最常见的一种，其总体预后良好，患者

术后 10年平均生存率为 93%［6］。二维超声可区分囊性结节与

实性结节，能观察结节形态，但其准确鉴别良恶性结节仍有局

限［7］。组织弹性是评估恶性肿瘤风险的一项重要指标，超声弹

性成像可以估测组织弹性，并比较不同组织的硬度。与软结节

相比，硬结节在施加压力时不易变形（即弹性较小）。与良性结

节比较，恶性结节较硬，故其弹性较低。因此，超声弹性成像不

仅可提供常规超声的图像特征，还能通过测组织弹性对甲状腺

结节的良恶性进行鉴别诊断。

本研究结果显示，PTC组弹性评分、SR均高于良性肿瘤组，

差异均有统计学意义（均P<0.05），导致这一结果的最重要因素

是结节中基质成分不同。研究［1］表明，基质中的胶原蛋白越

多，SR越高。PTC中具有侵袭性行为的肿瘤细胞会导致更复

杂的基质反应，而基质反应会导致胶原蛋白重构，将正常的柔

性纤维转变为高风险的硬质对齐的胶原蛋白，可能使结节较

硬。与 PTC相比，甲状腺腺瘤和结节性甲状腺肿基质中的胶

原蛋白表达少，且大多良性结节生长缓慢，组织细胞无侵袭

性，故基质反应弱，结节较软。另一原因为 PTC可以包含许多

胶原蛋白轴，可能使结节变硬。另外，钙化也是弹性成像的重

要影响因素，在具有不同钙化类型的 PTC中，存在基质钙化结

节的 SR更高。

本研究结果还显示，PTC组与良性肿瘤组的相关增殖基因

表达差异均有统计学意义（均P<0.05）。PDCD4与肿瘤发生和

进展相关，在肺癌小鼠模型中，PDCD4的升高可诱导细胞凋亡，

抑制细胞增殖和肿瘤血管生成［8］。另有研究［9］表明，肿瘤抑制

蛋白PDCD4通过与翻译起始因子 4A结合，抑制其RNA解旋酶

活性，从而抑制蛋白的翻译。表明PDCD4作为一种肿瘤抑制基

因，在 PTC的发生、发展过程中发挥抑制作用。同样，EGCG是

绿茶中含量最丰富、最具生物活性的儿茶素，可抑制多种类型

癌细胞的生长、转移、侵袭和诱导凋亡，能抑制人PTC细胞株的

增殖和活性［10］。本研究结果证实了 PDCD4和EGCG在 PTC中

呈低表达。相反，TPX2属于一种微管相关蛋白，其表达水平可

提示PTC细胞的增殖能力，在一定程度上反映细胞分化与凋亡

的失衡，进一步促进肿瘤的发生发展；此外，TPX2也能抑制肿

瘤细胞的凋亡通路，使肿瘤细胞的凋亡受阻。本研究结果也证

实TPX2在PTC中呈高表达。

本研究还对PTC患者弹性评分、SR与PDCD4、EGCG、TPX2
表达的相关性进行分析，结果发现弹性评分、SR与 PDCD4、
EGCG表达均呈负相关，与 TPX2表达均呈正相关（均P<0.05），

说明 PTC弹性评分、SR与甲状腺结节的恶性增殖具有一定关

系。因此，通过测量 PTC的弹性评分和 SR可在一定程度上反

映细胞恶性增殖的生物学行为，进一步说明超声弹性成像对甲

状腺结节良恶性的鉴别诊断具有一定价值。

本研究局限性：①仅选取甲状腺良恶性结节的相关增殖基

因；②样本量较少，今后需增加样本量及其他相关指标进一步

分析。

综上所述，PTC与甲状腺良性肿瘤的弹性评分和SR有显著

差异，PTC弹性评分和 SR与 PDCD4、EGCG、TPX2的表达均相

关，可在一定程度上反映 PTC的恶性生物学行为，对临床鉴别

诊断甲状腺结节良恶性有重要价值。
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