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　　［摘要］　目的　探讨 ＧＳＴＰ１和 ＲＡＳＳＦ１Ａ基因多态性及环境因素和前列腺癌易感性之间的关系。方法　采用
ＴａｑＭａｎ／ＭＧＢ探针基因分型方法对１０３例前列腺癌患者和１０３例正常对照的中国汉族人群基因组 ＤＮＡ进行 ＧＳＴＰ１和

ＲＡＳＳＦ１Ａ基因多态性检测，并结合环境因素应用多因素Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析吸烟、饮酒、饮茶、猪肉和牛肉每周实际摄入量及各

位点基因型与前列腺癌易感性之间的关系。结果　ＧＳＴＰ１基因型 ＡＡ、ＡＧ、ＧＧ在前列腺癌和对照人群中的比例分别为
６６．０２％、２２．３３％、１１．６５％和６７．９６％、２９．１３％、２．９１％，有统计学差异（χ
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２＝４．６３，Ｐ＝

０．１０）。多因素Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析显示，饮茶者患前列腺癌的危险性是不饮茶者的０．４０倍（９５％ＣＩ，０．１９～０．８２），吸烟者患前列

腺癌的危险性是不吸烟者的３．０２倍（９５％ＣＩ，１．４４～６．３２）。结论　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ的基因多态性和中国汉族人群前列
腺癌的发生无相关性；吸烟是前列腺癌的危险因素，饮茶是保护因素。

　　［关键词］　前列腺肿瘤；病例对照研究；ＧＳＴＰ１；ＲＡＳＳＦ１Ａ；遗传多态现象
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［ＡｃａｄＪＳｅｃＭｉｌＭｅｄＵｎｉｖ，２０１０，３１（１）：１２１７］

　　前列腺癌在许多西方国家是男性最常见的恶性
肿瘤，中国前列腺癌发病率虽低于欧美国家，但随着
人口老龄化及生活条件的改善，近年来前列腺癌的
发病率呈明显的上升趋势。其已跃居中国男性泌
尿、生殖系统恶性肿瘤发病率的第３位［１］，成为影响
我国５０岁以上男性的生活质量和预期寿命的主要
疾病之一。

　　谷胱甘肽巯基转移酶（ＧＳＴｓ）是体内生物转化
最重要的Ⅱ相代谢酶之一，是由两个同源二聚体组
成的一组同Ｉ酶家族，主要包括４个家族：Ａ、Ｍ、Ｔ、

Ｐ（旧命名分别为α、μ、θ、π
［２］），其主要功能是参与解

毒作用，阻止环境中有致癌作用的因子对细胞的毒
性作用。ＧＳＴＰ１是 ＧＳＴｓ家族中酸性同工酶π的
编码基因，Ｂｏａｒｄ等［３］于１９８９年将其定位于染色体

１１ｑ１３，并报道在基因外显子５存在多态性。目前国
内外关于ＧＳＴＰ１基因多态性与肿瘤相关性的研究
证实，ＧＳＴＰ１基因多态性与乳腺癌［４］、食管癌［５］、大
肠癌［６］、肺癌［７］等肿瘤的易感性关系密切，但与前列
腺癌的易感性是否相关存在争议。ＫｏｔｅＪａｒａｉ等［８］、

Ｎａｋａｚａｔｏ等［９］、Ｓｒｉｖａｓｔａｖａ等［１０］分别对高加索、日
本、印度北部的ＧＳＴＰ１基因多态性进行统计，发现

１０５Ｖａｌ纯合子与前列腺癌明显相关，而在芬兰、加拿
大、印度南部［１１１３］的相关研究中未发现明显相

关性。　　　
　　最近确定的肿瘤抑制基因 Ｒａｓ相关区域家族

１Ａ （Ｒａｓ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｄｏｍａｉｎ ｆａｍｉｌｙ １ ｇｅｎｅ，

ＲＡＳＳＦ１Ａ）具有调节细胞周期、控制细胞凋亡和调
节细胞微管稳定性等多种生理功能，它的表达水平
和功能发挥与肿瘤的发生、发展有着重要关系［１４］。
研究表明ＲＡＳＳＦ１Ａ外显子３（ｒｓ２０７３４９８）单核苷酸
多态性（ＳＮＰ）与乳腺癌和肺癌的易感性关系密
切［１５１６］，但在前列腺癌的相关报道较少。

１　材料和方法

１．１　研究对象　收集２００７年７月至２００９年７月
在第二军医大学长海医院和第二军医大学长征医院

诊治的前列腺癌汉族患者共１０３例（前列腺癌组，经
前列腺穿刺病理证实）及年龄按照相差不超过４岁
与之匹配的非前列腺癌的汉族对照１０３例。病例组
年龄５０～８８岁，平均（７０．０７±６．９９）岁；对照组年龄

４９～９０岁，平均（６９．７９±６．９５）岁，且前列腺特异性

抗原（ｐｒｏｓｔａｔｅｓｐｅｃｉｆｉｃａｎｔｉｇｅｎ，ＰＳＡ）＜４．５ｎｇ／ｍｌ。

１．２　方法

１．２．１　标本采集及ＤＮＡ的提取　静脉采集５ｍｌ
外周血，ＥＤＴＡ抗凝，－２０℃冷藏保存。北京天根生
化科技有限公司全血基因组ＤＮＡ提取试剂盒抽提

ＤＮＡ。

１．２．２　流行病学调查　制定统一的调查表格，在知
情同意的情况下开展流行病学调查，收集相关的资
料。调查内容包括：一般人口学特征及吸烟（无＝０，
有＝１）、饮酒（无＝０，有＝１）、饮茶（无＝０，有＝１）、
饮食（平均每周猪／牛肉实际摄入量）等。其中一些
指标定义如下：吸烟为每日至少１支且持续或累计６
个月，饮酒为每周至少１次并持续６个月以上。

１．２．３　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型的分布情况分
析　采用ＴａｑＭａｎ／ＭＧＢ探针进行ＧＳＴＰ１（ｒｓ１６９５）
和ＲＡＳＳＦ１Ａ（ｒｓ２０７３４９８）两位点基因分型。用Ｅｘ
ｐｒｅｓｓ２．０软件设计引物和探针（序列见表１），由上
海基康生物技术有限公司合成。ＰＣＲ反应体系总体
积为１０μｌ，含ＰｒｅｍｉｘＥｘＴａｑ

ＴＭ ＨｏｔＳｔａｒｔＶｅｒｓｉｏｎ
（ＴａＫａＲａ）５μｌ、模板 ＤＮＡ２μｌ（５０～１００ｎｇ）、

ｄｄＨ２Ｏ２μｌ，引物、探针浓度分别为９００ｎｍｏｌ／Ｌ和

２００ｎｍｏｌ／Ｌ。在ＬｉｇｈｔＣｙｃｌｅ４８０实时定量ＰＣＲ仪
上反应：５０℃２ｍｉｎ，９５℃１０ｍｉｎ，继而９５℃３０ｓ，

５８℃１ｍｉｎ，进行４０个循环。仪器自动收集荧光信
号，结合软件分析确定ＳＮＰ分型结果。

１．３　统计学处理　对群体数作 ＨａｒｄｙＷｅｉｎｂｅｒｇ遗
传平衡检验；应用ＳＰＳＳ１５．０软件进行统计分析，采
用比值比（ｏｄｄｓｒａｔｉｏ，ＯＲ）及９５％ＣＩ估计各研究因
素和前列腺癌的联系强度；非条件Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归用
于多因素分析。统计学的显著水平设定为 Ｐ＜
０．０５。

２　结　果

２．１　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型分布　分型结果
如图１，对照人群ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型分布
均符合 ＨａｒｄｙＷｅｉｎｂｅｒｇ平衡定律，Ｐ值分别为０．５７
和０．０９，显示对照人群代表性好。比较各基因型分
布发现，ＧＳＴＰ１基因型在病例组和对照组有显著性
差异（χ

２＝６．３５，Ｐ＝０．０４）。ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型在病
例组和对照组无统计学差异（χ

２＝４．６３，Ｐ＝０．１０），
见表２。
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表１　ＰＣＲ扩增包含不同基因多态位点ＤＮＡ片段的引物和探针序列

Ｔａｂ１　ＰｒｉｍｅｒｓａｎｄｐｒｏｂｅｓｆｏｒｇｅｎｏｔｙｐｉｎｇｏｆＧＳＴＰ１ａｎｄＲＡＳＳＦ１ＡＳＮＰｓ

Ｇｅｎｅ ｒｓ Ｖａｒｉａｎｔ Ｐｒｉｍｅｒ／ｐｒｏｂｅｓｅｑｕｅｎｃｅ

ＧＳＴＰ１ １６９５ Ａ／Ｇ Ｆｏｒｗａｒｄ：ＣＣＣＴＧＧＴＧＧＡＣＡＴＧＧＴＧＡＡＴ
Ｒｅｖｅｒｓｅ：ＡＡＧＣＣＡＣＣＴＧＡＧＧＧＧＴＡＡＧＧ
ＦＡＭＣＣＧＣＴＧＣＡＡＡＴＡＣＡＴＣＴＣＣＣＴＣＡＴＣＴＴＡＭＲＡ
ＨＥＸＣＣＧＣＴＧＣＡＡＡＴＡＣＧＴＣＴＣＣＣＴＣＡＴＴＡＭＲＡ

ＲＡＳＳＦ１Ａ ２０７３４９８ Ｃ／Ａ Ｆｏｒｗａｒｄ：ＧＣＴＧＴＴＧＡＴＣＴＧＧＧＣＡＴＴＧＴＡＣＴ
Ｒｅｖｅｒｓｅ：ＧＴＣＣＡＴＧＣＴＧＧＣＣＣＡＴＣＴＴ
ＦＡＭＡＴＣＴＣＡＧＣＴＴＧＡＧＡＡＡＧＭＧＢ
ＨＥＸＣＡＡＴＣＴＣＡＧＡＴＴＧＡＧＡＡＡＧＭＧＢ

图１　ＧＳＴＰ１（Ａ）和ＲＡＳＳＦ１Ａ（Ｂ）位点实时定量ＰＣＲ分型图

Ｆｉｇ１　ＲｅａｌｔｉｍｅＰＣＲｇｅｎｏｔｙｐｉｎｇｏｆＧＳＴＰ１（Ａ）ａｎｄＲＡＳＳＦ１Ａ（Ｂ）

表２　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型的分布和

前列腺癌之间的关系

Ｔａｂ２　ＡｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｏｆＧＳＴＰ１ａｎｄＲＡＳＳＦ１Ａ

ｇｅｎｏｔｙｐｅｆｒｅｑｕｅｎｃｉｅｓｗｉｔｈｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ
［Ｎ＝１０３，ｎ（％）］

Ｇｅｎｏｔｙｐｅ Ｃａｓｅ Ｃｏｎｔｒｏｌ χ２ Ｐ

ＧＳＴＰ１
ＡＡ ６８（６６．０２） ７０（６７．９６） ６．３５ ０．０４
ＡＧ ２３（２２．３３） ３０（２９．１３）

ＧＧ １２（１１．６５） ３（２．９１）

ＲＡＳＳＦ１Ａ
ＣＣ ９１（８８．３４） ８８（８５．４４） ４．６３ ０．１０
ＣＡ ６（５．８３） １３（１２．６２）

ＡＡ ６（５．８３） ２（１．９４）

２．１．１　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型分布与年龄、

Ｇｌｅａｓｏｎ 评 分 和 ＰＳＡ 浓 度 分 析 　 ＧＳＴＰ１ 和

ＲＡＳＳＦ１Ａ的野生型和杂合／突变的分布与年龄、

Ｇｌｅａｓｏｎ评分和 ＰＳＡ 浓度与前列腺癌无关联，见
表３。

２．１．２　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型及吸烟、饮酒、
饮茶、猪肉和牛肉的每周实际摄入量与前列腺癌关
系的单因素分析　结果见表４。饮茶与前列腺癌的
发生呈负相关（ＯＲ＝０．４７，９５％ＣＩ，０．２５～０．９０），吸
烟和ＧＳＴＰ１的 ＧＧ基因型呈正相关（ＯＲ＝４．３５，

９５％ＣＩ，２．３８～７．９５；ＯＲ＝４．１２，９５％ＣＩ，１．１１～
１５．２４）。将 同 时 携 带 基 因 ＧＳＴＰ１ ＡＡ 型 和

ＲＡＳＳＦ１ＡＣＣ型作为阴性暴露组，联合两基因突变
分析显示，含突变型的基因和前列腺癌的发生无关
联（ＯＲ＝１．０８，９５％ＣＩ，０．６２～１．８８）。

表３　ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因型的分布和

前列腺癌分期的关系

Ｔａｂ３　ＡｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｏｆＧＳＴＰ１ａｎｄＲＡＳＳＦ１Ａ

ｇｅｎｏｔｙｐｅｆｒｅｑｕｅｎｃｉｅｓｗｉｔｈｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒｓｔａｇｉｎｇ

Ｇｒｏｕｐ
ＧＳＴＰ１

ＡＡ ＡＧ／ＧＧ Ｐ
ＲＡＳＳＦ１Ａ

ＣＣ ＣＡ／ＡＡ Ｐ
Ａｇｅ（ｙｅａｒｓ）

　　≤６５ ３３ ２０ ０．４０ ４８ ５ ０．３６

　　＞６５ １０５ ４８ １３１ ２２
Ｇｌｅａｓｏｎｓｃｏｒｅ

　　≤７ ５０ ２４ ０．７４ ６５ ９ ０．３３

　　＞７ １５ ６ ２０ １
ＰＳＡρＢ／（ｎｇ·ｍｌ－１）

　　≤４．５ １０ ５ １．００ １２ ３ ０．３０

　　＞４．５ ５４ ２６ ７４ ６

　ＧｌｅａｓｏｎｓｃｏｒｅａｎｄＰＳＡｄａｔａｏｆ８ｐａｔｉｅｎｔｓｗｅｒｅａｂｓｅｎｔ

２．２　多因素分析结果　将饮茶、吸烟、饮酒、猪肉和

牛肉 的 平 均 每 周 实 际 摄 入 量 及 ＧＳＴＰ１ 和
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ＲＡＳＳＦ１Ａ 基因型等与前列腺癌发生可能相关的因

素进行非条件Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析，由表５可以看出，

饮茶是前列腺癌的保护因素（ＯＲ＝０．４０，９５％ＣＩ，

０．１９０．８２），吸烟是前列腺癌的危险因素（ＯＲ＝

３．０２，９５％ＣＩ，１．４４６．３２）。而ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ
的基因型与前列腺癌的发生无关联（Ｐ＞０．０５）。

表４　单因素分析各危险因素和前列腺癌之间的关系

Ｔａｂ４　ＡｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｏｆＧＳＴＰ１ａｎｄＲＡＳＳＦ１Ａｇｅｎｏｔｙｐｅｆｒｅｑｕｅｎｃｉｅｓｗｉｔｈｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ

Ｖａｒｉａｂｌｅ β χ２ Ｐ ＯＲ（９５％ＣＩ）

Ｔｅａ －０．７６ ５．２１ ０．０２ ０．４７（０．２５０．９０）

Ｓｍｏｋｉｎｇ １．４７ ２２．９０ ０．００ ４．３５（２．３８７．９５）

Ａｌｃｏｈｏｌｄｒｉｎｋｉｎｇ ０．９６ １０．５４ ０．００ ２．６２（１．４７４．６９）

Ｐｏｒｋ ０．０２ ０．６６ ０．４２ １．０２（０．９７１．０２）

Ｂｅｅｆ ０．１６ ５．４８ ０．０２ １．１７（１．０３１．３４）

ＧＳＴＰ１

　　ＡＧ －０．２４ ０．５３ ０．４７ ０．７９（０．４２１．４９）

　　ＧＧ １．４２ ４．５０ ０．０３ ４．１２（１．１１１５．２４）

　　ＡＧ＋ＧＧ ０．０９ ０．０９ ０．７７ １．０９（０．６１１．９５）

ＲＡＳＳＦ１Ａ

　　ＣＡ －０．８１ ２．４５ ０．１２ ０．４５（０．１６１．２３）

　　ＡＡ １．０７ １．６５ ０．２０ ２．９０（０．５７１４．７６）

　　ＣＡ＋ＡＡ －０．２６ ０．３８ ０．５４ ０．７７（０．３４１．７５）

ＧＳＴＰ１＋ＲＡＳＳＦ１Ａ（ＡＧ＋ＧＧ＋ＣＡ＋ＡＡ） ０．０８ ０．０８ ０．７８ １．０８（０．６２１．８８）

表５　前列腺癌多因素非条件Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析

Ｔａｂ５　Ｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎａｎａｌｙｓｉｓｏｆｆａｃｔｏｒｓｉｎｄｅｐｅｎｄｅｎｔｌｙａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ

Ｖａｒｉａｂｌｅ β χ２ Ｐ ＯＲ（９５％ＣＩ）

Ｔｅａ －０．９３ ６．２２ ０．０１ ０．４０（０．１９０．８２）

Ｓｍｏｋｉｎｇ １．１１ ８．５９ ０．００ ３．０２（１．４４６．３２）

Ａｌｃｏｈｏｌｄｒｉｎｋｉｎｇ ０．４４ １．３９ ０．２４ １．５５（０．７５３．２３）

Ｂｅｅｆ ０．１１ ２．１９ ０．１４ １．１１（０．９７１．２９）

ＧＳＴＰ１ ２．３６ ０．３１

　　ＡＧ －０．４２ １．２１ ０．２７ ０．６６（０．３１１．３９）

　　ＧＧ ０．７９ ０．８０ ０．３７ ２．２１（０．３９１２．６４）

ＲＡＳＳＦ１Ａ １．３８ ０．５１

　　ＣＡ －０．７４ １．１９ ０．２８ ０．４８（０．１３１．８１）

　　ＡＡ ０．３６ ０．１４ ０．７１ １．４３（０．２２９．４３）

３　讨　论

　　前列腺癌的病因及致病机制目前仍不十分清

楚，研究表明，４２％的前列腺癌患者的发病可归因于

遗传，其余的则与环境因素有关［１７］。研究提示，谷

胱甘肽巯基转移酶 ＧＳＴＰ１与抑癌基因 ＲＡＳＳＦ１Ａ
启动子区的甲基化和前列腺癌的关系有明确的报

道［１８２０］；但ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ两基因的多态性与

前列腺癌的关系存在观点矛盾和研究较少的现象。

　　本研究采用ＴａｑＭａｎ／ＭＧＢ探针法对 ＧＳＴＰ１
和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因多态性进行分型，并结合环境因
素对前列腺癌的发生作探讨。反应体系包括一对引
物及２个分别检测不同等位基因的ＴａｑＭａｎ／ＭＧＢ
探针，探针的５′端标记 ＦＡＭ（检测 Ａ／Ｃ碱基）或

ＨＥＸ（检测 Ｇ／Ａ碱基），３′端标记不发光的淬灭基
团。连接 ＭＧＢ基团的探针可与互补的ＤＮＡ形成
高度稳定的双螺旋，大大增加配对与非配对模板间
的Ｔｍ值差异。国内报道ＴａｑＭａｎ分型技术与测序
结果的一致性达到１００％［２１］。

　　多因素非条件Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析发现，ＧＳＴＰ１
（ｒｓ１６９５）的基因多态性与前列腺癌的发生不存在关
联，与一些文献［５７］的报道不同，与另一些文献［８１０］

的报道类似。但 Ｍｏ等［２２］有关前列腺癌和ＧＳＴＰ１、

ＧＳＴＭ１、ＧＳＴＴ１基因多态性关系的 Ｍｅｔａ分析中指
出，ＧＳＴＰ１的多态性和前列腺癌的发病无明显相
关。值得注意的是，尽管由于种族的不同，ＧＳＴＰ１
的基因多态性分布有差异，但作者在分层分析时仍
然没有观察到ＧＳＴＰ１基因型和前列腺癌的发病有
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关联。究其原因可能有：（１）ＧＳＴ为一超基因家族，
其中多种同工酶如 ＧＳＴＰ１、ＧＳＴＭ１和 ＧＳＴＭ３都
有解毒作用，当其中１种发生基因突变时，其他同工
酶可发生替代作用，以维护机体正常的解毒功能；
（２）ＧＳＴＰ１基因多态性可能存在地区、国家和种族
的差异性，从而造成基因多态性遗传易感性的差异；
（３）前列腺癌是多基因疾病，具有遗传异质性，从而
存在不同基因多态性与前列腺癌易感性的差异。

　　Ｔｏｍｍａｓｉ等［２３］２００５年利用基因打靶技术成功

制备了 ＲＡＳＳＦ１Ａ基因敲除小鼠，ＲＡＳＳＦ１Ａ－／－小

鼠在观察期（１８～２０个月）肿瘤发生率为３１．７％
（１３／４１），ＲＡＳＳＦ１Ａ＋／－ 肿瘤发生率为１７．１％（６／

３５），野生型即 ＲＡＳＳＦ１Ａ＋／＋ 小鼠肿瘤发生率为

４．２％（２／４８），显示ＲＡＳＳＦ１Ａ丢失一个等位基因拷
贝后，就足以产生肿瘤。ＲＡＳＳＦ１Ａ 蛋白作为 Ｒａｓ
效应蛋白家族中的一员，目前认为主要通过以下两
种机制发挥作用，一是通过抑制Ｒａｓ激活生长效应
信号的转导途径而产生作用；二是ＲＡＳＳＦ１Ａ蛋白
的失活导致Ｒａｓ作用的失衡，使其发挥促进生长的
作用［２４］。ＲＡＳＳＦ１Ａ（ｒｓ２０７３４９８）如前文所述，在分
布差异和前列腺癌发病危险度分析中，均未观察到
有差异。在肺腺癌的相关研究中，ＲＡＳＳＦ１Ａ的基
因型与肿瘤的发生有着明显的关联，此次研究中，未
观察到类似的结果，究其原因，可能是组织类型和细
胞来源不同，或者研究的样本量不够。

　　肿瘤的发生是由环境因素和遗传因素共同作用
的结果，仅有个体的遗传变异，并不直接造成细胞的
癌变，而是需要适当的环境因素的参与。单因素分
析中显示，吸烟和牛肉的摄入可以引起前列腺患病
危险性的增加，而在多因素Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析提示
吸烟是前列腺癌独立的危险因素，饮茶则是前列腺
癌的保护因素。Ｎｏｃｋ等［２５］报道，携带 ＧＳＴＭ１缺
失型吸烟个体患前列腺癌的危险性是不吸烟个体的

２倍。流行病学研究指出，亚洲人前列腺癌发病率
低，可能与亚洲人比西方人消耗更多的茶有关［２６２７］。
本研究也发现，饮茶与否与前列腺癌存在相关性，可
能和绿茶中的黄酮醇（又称儿茶酸）有关，有研究证
明儿茶酸可以使种植在裸鼠身上的人前列腺癌缩

小［２８］。

　　 综 上 所 述，本 研 究 结 果 提 示，ＧＳＴＰ１ 和

ＲＡＳＳＦ１Ａ的基因型和前列腺癌的发生没有关联，
环境因素会影响前列腺癌的发生。关于环境因素、
遗传因素与前列腺癌发病之间的关系仍需进一步扩

大样本进行更加深入的研究，以揭示其间的关系，为
前列腺癌的预防与控制提供更为科学的依据。

［参 考 文 献］

［１］　孙颖浩．我国前列腺癌研究现状［Ｊ］．中华泌尿外科杂志，２００４，

２５：７７７９．
［２］　ＭａｎｎｅｒｖｉｋＢ，ＡｗａｓｔｈｉＹＣ，ＢｏａｒｄＰＧ，ＨａｙｅｓＪＤ，ＤｉＩｌｉｏＣ，

ＫｅｔｔｅｒｅｒＢ，ｅｔａｌ．Ｎｏｍｅｎｃｌａｔｕｒｅｆｏｒｈｕｍａｎｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅｔｒａｎｓ

ｆｅｒａｓｅｓ［Ｊ］．ＢｉｏｃｈｅｍＪ，１９９２，２８２（Ｐｔ１）：３０５３０６．
［３］　ＢｏｒａｄＰＧ，ＷｅｂｂＧＣ，ＣｏｇｇａｎＭ．ＩｓｏｌａｔｉｏｎｏｆａｃＤＮＡｃｌｏｎｅ

ａｎｄｌｏｃａｌｉｚａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｈｕｍａｎｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅＳｔｒａｎｓｆｅｒａｓｅ３ｇｅｎｅｓ

ｔｏｃｈｒｏｍｏｓｏｍｅｂａｎｄｓ１１ｑ１３ａｎｄ１２ｑ１３１４［Ｊ］．ＡｎｎＨｕｍＧｅｎ

ｅｔ，１９８９，５３（ｐｔ３）：２０５２１３．
［４］　ＬｅｅＳＡ，ＦｏｗｋｅＪＨ，ＬｕＷ，ＹｅＣ，ＺｈｅｎｇＹ，ＣａｉＱ，ｅｔａｌ．Ｃｒｕｃｉｆ

ｅｒｏｕｓｖｅｇｅｔａｂｌｅｓ，ｔｈｅＧＳＴＰ１Ｉｌｅ１０５Ｖａｌｇｅｎｅｔｉｃｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍ，

ａｎｄｂｒｅａｓｔｃａｎｃｅｒｒｉｓｋ［Ｊ］．ＡｍＪＣｌｉｎＮｕｔｒ，２００８，８７：７５３７６０．
［５］　ＲｏｓｓｉｎｉＡ，ＲａｐｏｚｏＤＣ，ＳｏａｒｅｓＬｉｍａＳＣ，ＧｕｉｍａｒｅｓＤＰ，Ｆｅｒ

ｒｅｉｒａＭ Ａ，ＴｅｉｘｅｉｒａＲ，ｅｔａｌ．ＰｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓｏｆＧＳＴＰ１ａｎｄ

ＧＳＴＴ１，ｂｕｔｎｏｔｏｆＣＹＰ２Ａ６，ＣＹＰ２Ｅ１ｏｒＧＳＴＭ１，ｍｏｄｉｆｙｔｈｅ

ｒｉｓｋｆｏｒｅｓｏｐｈａｇｅａｌｃａｎｃｅｒｉｎａｗｅｓｔｅｒｎｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｃａｒｃｉｎｏ

ｇｅｎｅｓｉｓ，２００７，２８：２５３７２５４２．
［６］　ＶｌａｙｋｏｖａＴ，ＭｉｔｅｖａＬ，Ｇｕｌｕｂｏｖａ Ｍ，ＳｔａｎｉｌｏｖａＳ．Ｉｌｅ１０５Ｖａｌ

ＧＳＴＰ１ｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍａｎｄｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｏｃｏｌｏｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉｎｏｍａ

ｉｎＢｕｌｇａｒｉａｎｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＩｎｔＪＣｏｌｏｒｅｃｔａｌＤｉｓ，２００７，２２：

１２０９１２１５．
［７］　ＳｕｎＮ，ＳｕｎＸ，ＣｈｅｎＢ，ＣｈｅｎｇＨ，ＦｅｎｇＪ，ＣｈｅｎｇＬ，ｅｔａｌ．ＭＲＰ２

ａｎｄＧＳＴＰ１ｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓａｎｄｃｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙｒｅｓｐｏｎｓｅｉｎａｄ

ｖａｎｃｅｄｎｏｎｓｍａｌｌｃｅｌｌｌｕｎｇｃａｎｃｅｒ［Ｊ］．ＣａｎｃｅｒＣｈｅｍｏｔｈｅｒＰｈａｒ

ｍａｃｏｌ，２０１０，６５：４３７４４６．
［８］　ＫｏｔｅＪａｒａｉＺ，ＥａｓｔｏｎＤ，ＥｄｗａｒｄｓＳＭ，ＪｅｆｆｅｒｉｅｓＳ，ＤｕｒｏｃｈｅｒＦ，

ＪａｃｋｓｏｎＲＡ，ｅｔａｌ．ＲｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅＳｔｒａｎｓ

ｆｅｒａｓｅＭ１，Ｐ１ａｎｄＴ１ｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓａｎｄｅａｒｌｙｏｎｓｅｔｐｒｏｓｔａｔｅ

ｃａｎｃｅｒ［Ｊ］．Ｐｈａｒｍａｃｏｇｅｎｅｔｉｃｓ，２００１，１１：３２５３３０．
［９］　ＮａｋａｚａｔｏＨ，ＳｕｚｕｋｉＫ，ＭａｔｓｕｉＨ，ＫｏｉｋｅＨ，ＯｋｕｇｉＨ，Ｏｈｔａｋｅ

Ｎ，ｅｔａｌ．Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｏｆｇｅｎｅｔｉｃｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓｏｆｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ

Ｓｔｒａｎｓｆｅｒａｓｅｇｅｎｅｓ（ＧＳＴＭ１，ＧＳＴＴ１ａｎｄＧＳＴＰ１）ｗｉｔｈｆａｍｉｌ

ｉａｌｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒｒｉｓｋｉｎａＪａｐａｎｅｓｅｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．Ａｎｔｉｃａｎｃｅｒ

Ｒｅｓ，２００３，２３（３Ｃ）：２８９７２９０２．
［１０］ＳｒｉｖａｓｔａｖａＤＳ，ＭａｎｄｈａｎｉＡ，ＭｉｔｔａｌＢ，ＭｉｔｔａｌＲＤ．Ｇｅｎｅｔｉｃｐｏｌ

ｙｍｏｒｐｈｉｓｍ ｏｆ ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ Ｓｔｒａｎｓｆｅｒａｓｅ ｇｅｎｅｓ （ＧＳＴＭ１，

ＧＳＴＴ１ａｎｄＧＳＴＰ１）ａｎｄｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｏｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒｉｎ

ＮｏｒｔｈｅｒｎＩｎｄｉａ［Ｊ］．ＢＪＵＩｎｔ，２００５，９５：１７０１７３．
［１１］ＫｉｄｄＬＣ，ＷｏｏｄｓｏｎＫ，ＴａｙｌｏｒＰＲ，ＡｌｂａｎｅｓＤ，ＶｉｒｔａｍｏＪ，Ｔａｎ

ｇｒｅａＪＡ．ＰｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓｉｎｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅＳｔｒａｎｓｆｅｒａｓｅｇｅｎｅｓ
（ＧＳＴＭ１，ＧＳＴＴ１ａｎｄＧＳＴＰ１）ａｎｄｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｏｐｒｏｓｔａｔｅ

ｃａｎｃｅｒａｍｏｎｇｍａｌｅｓｍｏｋｅｒｓｏｆｔｈｅＡＴＢＣｃａｎｃｅｒｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ

ｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＥｕｒＪＣａｎｃｅｒＰｒｅｖ，２００３，１２：３１７３２０．
［１２］ＮａｍＲＫ，ＺｈａｎｇＷ Ｗ，ＴｒａｃｈｔｅｎｂｅｒｇＪ，ＪｅｗｅｔｔＭ Ａ，Ｅｍａｍｉ

Ｍ，ＶｅｓｐｒｉｎｉＤ，ｅｔａｌ．Ｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓｉｖｅａｓｓｅｓｓｍｅｎｔｏｆｃａｎｄｉｄａｔｅ

ｇｅｎｅｓａｎｄｓｅｒｏｌｏｇｉｃａｌｍａｒｋｅｒｓｆｏｒｔｈｅｄｅｔｅｃｔｉｏｎｏｆｐｒｏｓｔａｔｅ

ｃａｎｃｅｒ［Ｊ］．ＣａｎｃｅｒＥｐｉｄｅｍｉｏｌＢｉｏｍａｒｋｅｒｓＰｒｅｖ，２００３，１２：１４２９

１４３７．
［１３］ＭｉｔｔａｌＲＤ，ＭｉｓｈｒａＤＫ，ＭａｎｄｈａｎｉＡ．Ｅｖａｌｕａｔｉｎｇｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｃ

ｓｔａｔｕｓｏｆｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅＳｔｒａｎｓｆｅｒａｓｅｇｅｎｅｓｉｎｂｌｏｏｄａｎｄｔｉｓｓｕｅ

ｓａｍｐｌｅｓｏｆｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒｐａｔｉｅｎｔｓ［Ｊ］．ＡｓｉａｎＰａｃＪＣａｎｃｅｒ

Ｐｒｅｖ，２００６，７：４４４４４６．



第１期．徐兴兴，等．ＧＳＴＰ１和ＲＡＳＳＦ１Ａ基因多态性和环境因素与前列腺癌的相关性分析 · １７　　　 ·

［１４］ＡｇａｔｈａｎｇｇｅｌｏｕＡ，ＣｏｏｐｅｒＷＮ，ＬａｔｉｆＦ．ＲｏｌｅｏｆｔｈｅＲａｓａｓｓｏｃｉ

ａｔｉｏｎｄｏｍａｉｎｆａｍｉｌｙ１ｔｕｍｏｒｓｕｐｐｒｅｓｓｏｒｇｅｎｅｉｎｈｕｍａｎｃａｎｃｅｒｓ
［Ｊ］．ＣａｎｃｅｒＲｅｓ，２００５，６５：３４９７３５０８．

［１５］ＳｃｈａｇｄａｒｓｕｒｅｎｇｉｎＵ，ＳｅｉｄｅｌＣ，ＵｌｂｒｉｃｈＥＪ，ＫｌｂｌＨ，ＤｉｔｔｍｅｒＪ，

ＤａｍｍａｎｎＲ．Ａｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍａｔｃｏｄｏｎ１３３ｏｆｔｈｅｔｕｍｏｒｓｕｐ

ｐｒｅｓｓｏｒＲＡＳＳＦ１Ａｉｓａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｔｕｍｏｒｏｕｓａｌｔｅｒａｔｉｏｎｏｆｔｈｅ

ｂｒｅａｓｔ［Ｊ］．ＩｎｔＪＯｎｃｏｌ，２００５，２７：１８５１９１．
［１６］ＧａｏＢ，ＸｉｅＸＪ，ＨｕａｎｇＣ，ＳｈａｍｅｓＤＳ，ＣｈｅｎＴＴ，ＬｅｗｉｓＣＭ，

ｅｔａｌ．ＲＡＳＳＦ１ＡｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍＡ１３３Ｓｉｓａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｅａｒｌｙ

ｏｎｓｅｔｂｒｅａｓｔｃａｎｃｅｒｉｎＢＲＣＡ１／２ｍｕｔａｔｉｏｎｃａｒｒｉｅｒｓ［Ｊ］．Ｃａｎｃｅｒ

Ｒｅｓ，２００８，６８：２２２５．
［１７］ＬｉｃｈｔｅｎｓｔｅｉｎＰ，ＨｏｌｍＮＶ，ＶｅｒｋａｓａｌｏＰＫ，ＩｌｉａｄｏｕＡ，ＫａｐｒｉｏＪ，

ＫｏｓｋｅｎｖｕｏＭ，ｅｔａｌ．Ｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔａｌａｎｄｈｅｒｉｔａｂｌｅｆａｃｔｏｒｓｉｎｔｈｅ

ｃａｕｓａｔｉｏｎｏｆｃａｎｃｅｒ：ａｎａｌｙｓｅｓｏｆｃｏｈｏｒｔｓｏｆｔｗｉｎｓｆｒｏｍＳｗｅｄｅｎ，

Ｄｅｎｍａｒｋ，ａｎｄＦｉｎｌａｎｄ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，２０００，３４３：７８８５．
［１８］ＰａｙｎｅＳＲ，ＳｅｒｔｈＪ，ＳｃｈｏｓｔａｋＭ，ＫａｍｒａｄｔＪ，ＳｔｒａｕｓｓＡ，Ｔｈｅｌｅｎ

Ｐ，ｅｔａｌ．ＤＮＡｍｅｔｈｙｌａｔｉｏｎｂｉｏｍａｒｋｅｒｓｏｆｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ：ｃｏｎ

ｆｉｒｍａｔｉｏｎｏｆｃａｎｄｉｄａｔｅｓａｎｄｅｖｉｄｅｎｃｅｕｒｉｎｅｉｓｔｈｅｍｏｓｔｓｅｎｓｉｔｉｖｅ

ｂｏｄｙｆｌｕｉｄｆｏｒｎｏｎｉｎｖａｓｉｖｅｄｅｔｅｃｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｐｒｏｓｔａｔｅ，２００９，６９：

１２５７１２６９．
［１９］杜稳斌，侯建国，武　旗，常文军，翟羽佳，林丽萍，等．前列腺癌

组织中谷胱甘肽Ｓ转移酶Ｐ１基因启动子区域甲基化序列分析

［Ｊ］．第二军医大学学报，２００８，２９：７６２７６７．

ＤｕＷＢ，ＨｏｕＪＧ，ＷｕＱ，ＣｈａｎｇＷＪ，ＺｈａｉＹＪ，ＬｉｎＬＰ，ｅｔａｌ．

ＰｒｏｍｏｔｅｒｒｅｇｉｏｎｍｅｔｈｙｌａｔｉｏｎａｎａｌｙｓｉｓｏｆｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅＳｔｒａｎｓｆｅｒ

ａｓｅｐ１ｇｅｎｅｉｎｐｒｏｓｔａｔｅｃａｒｃｉｎｏｍａ［Ｊ］．ＡｃａｄＪＳｅｃＭｉｌＭｅｄ

Ｕｎｉｖ，２００８，２９：７６２７６７．
［２０］ＢｒｙｚｇｕｎｏｖａＯＥ，ＭｏｒｏｚｋｉｎＥＳ，ＹａｒｍｏｓｃｈｕｋＳＶ，ＶｌａｓｓｏｖＶ

Ｖ，ＬａｋｔｉｏｎｏｖＰＰ．ＭｅｔｈｙｌａｔｉｏｎｓｐｅｃｉｆｉｃｓｅｑｕｅｎｃｉｎｇｏｆＧＳＴＰ１

ｇｅｎｅｐｒｏｍｏｔｅｒｉｎｃｉｒｃｕｌａｔｉｎｇ／ｅｘｔｒａｃｅｌｌｕｌａｒＤＮＡｆｒｏｍｂｌｏｏｄａｎｄ

ｕｒｉｎｅｏｆｈｅａｌｔｈｙｄｏｎｏｒｓａｎｄｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒｐａｔｉｅｎｔｓ［Ｊ］．ＡｎｎＮ

ＹＡｃａｄＳｃｉ，２００８，１１３７：２２２２２５．
［２１］翟　芸，周钢桥，董晓佳，张秀梅，贺凤英，汪海建，等．大规模发

掘及分型ＳＮＰ技术平台的建立［Ｊ］．军事医学科学院院刊，

２００４，２８：５２６０．
［２２］ＭｏＺ，ＧａｏＹ，ＣａｏＹ，ＧａｏＦ，ＪｉａｎＬ．Ａｎｕｐｄａｔｉｎｇｍｅｔａａｎａｌｙｓｉｓ

ｏｆｔｈｅＧＳＴＭ１，ＧＳＴＴ１，ａｎｄＧＳＴＰ１ｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓａｎｄｐｒｏｓ

ｔａｔｅｃａｎｃｅｒ：ａＨｕＧＥｒｅｖｉｅｗ［Ｊ］．Ｐｒｏｓｔａｔｅ，２００９，６９：６６２６８８．
［２３］ＴｏｍｍａｓｉＳ，ＤａｍｍａｎｎＲ，ＺｈａｎｇＺ，ＷａｎｇＹ，ＬｉｕＬ，ＴｓａｒｋＷ

Ｍ，ｅｔａｌ．ＴｕｍｏｒｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｏｆＲａｓｓｆ１ａｋｎｏｃｋｏｕｔｍｉｃｅ［Ｊ］．

ＣａｎｃｅｒＲｅｓ，２００５，６５：９２９８．
［２４］ＶｏｓＭＤ，ＥｌｌｉｓＣＡ，ＢｅｌｌＡ，ＢｉｒｒｅｒＭＪ，ＣｌａｒｋＧＪ．Ｒａｓｕｓｅｓｔｈｅ

ｎｏｖｅｌｔｕｍｏｒｓｕｐｐｒｅｓｓｏｒＲＡＳＳＦ１ａｓａｎｅｆｆｅｃｔｏｒｔｏｍｅｄｉａｔｅａｐ

ｏｐｔｏｓｉｓ［Ｊ］．ＪＢｉｏｌＣｈｅｍ，２０００，２７５：３５６６９３５６７２．
［２５］ＮｏｃｋＮＬ，ＣｉｃｅｋＭＳ，ＬｉＬ，ＬｉｕＸ，ＲｙｂｉｃｋｉＢＡ，ＭｏｒｅｉｒａＡ，ｅｔ

ａｌ．Ｐｏｌｙｍｏｒｐｈｉｓｍｓｉｎｅｓｔｒｏｇｅｎｂｉｏａｃｔｉｖａｔｉｏｎ，ｄｅｔｏｘｉｆｉｃａｔｉｏｎａｎｄ

ｏｘｉｄａｔｉｖｅＤＮＡｂａｓｅｅｘｃｉｓｉｏｎｒｅｐａｉｒｇｅｎｅｓａｎｄｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ

ｒｉｓｋ［Ｊ］．Ｃａｒｃｉｎｏｇｅｎｅｓｉｓ，２００６，２７：１８４２１８４８．
［２６］ＳａｌｅｅｍＭ，ＡｄｈａｍｉＶＭ，ＳｉｄｄｉｑｕｉＩＡ，ＭｕｋｈｔａｒＨ．Ｔｅａｂｅｖｅｒ

ａｇｅｉｎｃｈｅｍｏｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎｏｆｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ：ａｍｉｎｉｒｅｖｉｅｗ［Ｊ］．

ＮｕｔｒＣａｎｃｅｒ，２００３，４７：１３２３．
［２７］ＫｕｒａｈａｓｈｉＮ，ＳａｓａｚｕｋｉＳ，ＩｗａｓａｋｉＭ，Ｉｎｏｕｅ Ｍ，ＴｓｕｇａｎｅＳ，

ＪＰＨＣＳｔｕｄｙＧｒｏｕｐ．Ｇｒｅｅｎｔｅａｃｏｎｓｕｍｐｔｉｏｎａｎｄｐｒｏｓｔａｔｅｃａｎｃｅｒ

ｒｉｓｋｉｎＪａｐａｎｅｓｅｍｅｎ：ａｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＡｍＪＥｐｉｄｅｍｉ

ｏｌ，２００８，１６７：７１７７．
［２８］ＰａｒｋＯＪ，ＳｕｒｈＹＪ．Ｃｈｅｍｏｐｒｅｖｅｎｔｉｖｅｐｏｔｅｎｔｉａｌｏｆｅｐｉｇａｌｌｏｃａｔｅ

ｃｈｉｎｇａｌｌａｔｅａｎｄｇｅｎｉｓｔｅｉｎ：ｅｖｉｄｅｎｃｅｆｒｏｍｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｉｃａｌａｎｄ

ｌａｂｏｒａｔｏｒｙｓｔｕｄｉｅｓ［Ｊ］．ＴｏｘｉｃｏｌＬｅｔｔ，２００４，１５０：４３５６．

［本文编辑］　尹　

檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪檪

茶

·消　息·

《药学服务与研究》杂志２０１０年征订启事

　　 《药学服务与研究》杂志是第二军医大学主管、主办的我国第一本有关药学服务方面的全国性专业学术期刊，主要报道药

学尤其是药学服务的研究进展和实践，介绍国内外药学领域的新知识、新技术、新方法和新成果，为安全、有效、经济用药提供

理论和实践信息。国内统一连续出版物号ＣＮ３１１８７７／Ｒ，国际标准连续出版物号ＩＳＳＮ１６７１２８３８。

　　本刊学术性强，图文并茂，印刷装帧精美。读者对象为从事医药卫生工作的中高级科研、医疗、教学、管理、生产、营销机构

的人员和高等医药院校的师生。本刊创刊于２００１年１２月，现在已经成为中国科技论文统计源期刊、中国科技核心期刊、中国

生物学数据库核心期刊、中国学术期刊综合评价数据库统计源期刊，并已被国际著名检索期刊和数据库，如美国《化学文摘》

（ＣＡ）、俄罗斯《文摘杂志》（ＡＪ）、美国《国际药学文摘》（ＩＰＡ）和荷兰Ｅｌｓｅｖｉｅｒ文献数据库［ＥｌｓｅｖｉｅｒＢｉｂｌｉｏｇｒａｐｈｉｃＤａｔａｂａｓｅｓ，该数

据库包括著名的荷兰《医学文摘》（ＥＭ）］收录和利用，也被国内很多大型数据库和文摘类期刊收录和利用。

　　本刊国内外公开发行，邮发代号４７０６，国外发行代号ＢＭ３７３１。２００６年起改为双月刊，双月月末出版，大１６开，国内每期

（册）定价１２元，全年７２元。敬请及时到当地邮局订阅，也可直接汇款（留有效联系电话）至本杂志社订阅，免邮寄费。

　　地　址：上海市长海路１６８号１８号楼东三楼《药学服务与研究》杂志社，邮编：２００４３３

　　电　话（传真）：０２１６５５１９８２９，０２１８１８７３７３４

　　Ｅｍａｉｌ：ｐｈａｒｍｃｒ＠ｙａｈｏｏ．ｃｏｍ．ｃｎ或ｐｈａｒｍｃｒ＠１６３．ｃｏｍ

　　ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｐｃａｒｊｏｕｒｎａｌ．ｎｅｔ．ｃｎ


