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　　【摘要】　目的　探讨干细胞标记物 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ在皮肤附属器肿瘤诊断和鉴别诊断中的意义。
方法　收集 ２１１ 例皮肤附属器肿瘤病例，Ｅｌｉ Ｖｏｓｉｏｎ 法免疫组织化学标记 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ，观察各例肿瘤 ＣＫ
和 Ｎｅｓｔｉｎ的表达情况，重点观察阳性细胞的类型和分布。 对照观察正常皮肤组织。 结果　１１３ 例毛分化肿瘤
均显示 ＣＫ１５阳性，多数类型的毛分化肿瘤也不同程度的表达 Ｎｅｓｔｉｎ，其阳性位置多在形成毛角化区域。 １３
例皮脂腺分化肿瘤，其基底样增殖细胞表达 ＣＫ１５，不表达或极少表达 Ｎｅｓｔｉｎ。 ８５ 例汗腺肿瘤 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ
表达各不相同，具有阳性表达的不同肿瘤，阳性表达部位也各有特点。 乳头状汗腺腺瘤中顶泌汗腺分化区域
ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ阴性，部分恶性肿瘤 ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ表达缺乏规律性。 结论　毛囊干细胞标记物 ＣＫ１５ 是毛分化、
皮脂腺分化皮肤附属器肿瘤的特异性标记物，干细胞标记物 Ｎｅｓｔｉｎ 在这些肿瘤的表达方式可以作为肿瘤成
分分化特点的参考。 多数汗腺分化肿瘤的 ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ表达形式具有其分化方向正常组织的特点，可以作为
鉴别诊断的依据，但是否能作为鉴别顶泌汗腺分化的肿瘤与外泌汗腺分化的肿瘤依据还需要深入研究。
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　　皮肤附属器肿瘤种类较多，分类较复杂，临床及病理诊断和
鉴别诊断有时相当困难。 现在，在临床皮肤肿瘤病理检查工作
中常借助各种有关免疫标志物的检测来帮助诊断和鉴别诊断，
但由于皮肤附属器肿瘤的复杂性和各个肿瘤免疫标记表达的重

叠，免疫组化标记对诊断和鉴别诊断的帮助仍然有限［１唱３］ 。 探讨
更多新标记物对皮肤附属器肿瘤的诊断价值，依然是重要的任
务。 本文观察干细胞标记物 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ 在皮肤附属器肿瘤
中的表达情况，探讨其在皮肤附属器肿瘤诊断和鉴别诊断中的
意义。

一、资料和方法
１．病例收集：收集山东省立医院集团东营医院、胜利油田中

心医院、胜利石油管理局胜利医院病理科 ２００８ ～２０１２ 年收检，
病理诊断为的皮肤附属器肿瘤的病理资料 ２１１ 例，回顾全部切
片，按 ２００６ 年版ＷＨＯ皮肤肿瘤遗传学和组织学分类标准，由 ２
名以上高年资病理医生复核并确定诊断。 ２１１ 例中包含汗管瘤
９例，汗孔瘤 ４例，螺旋腺瘤 ７例，透明细胞汗腺瘤 ２４ 例，乳头状
汗管囊腺瘤 ６例，乳头状汗腺腺瘤 ２１ 例，软骨样汗管瘤（皮肤混
合瘤）９例，微囊性附属器癌 １ 例，汗孔癌 １ 例，汗腺癌 ３ 例。 毛
母细胞瘤 ５例，毛母质瘤 ８９例，毛囊瘤 ６例，外毛根鞘瘤 ６例，增
生性外毛根鞘肿瘤（外毛根鞘癌）７ 例，皮脂腺腺瘤 ８ 例，皮脂腺
癌 ５例。

２．方法：全部标本均采用 ４％中性甲醛固定，梯度乙醇脱
水，常规石蜡包埋，４ μｍ切片，ＨＥ 染色。 光镜下观察肿瘤成分
的组织学形态特征。 免疫组织化学染色采用 Ｅｌｉ Ｖｏｓｉｏｎ 法，抗体
ＣＫ１５（克隆号 ＥＰＲ１６１４Ｙ），购自上海太阳生物技术有限公司；
Ｎｅｓｔｉｎ（克隆号 １０Ｃ２），购自福州迈新生物技术开发有限公司。
以正常皮肤组织为阳性对照，并设空白阴性对照。 ＣＫ１５ 标记使
用枸橼酸高温高压抗原修复，Ｎｅｓｔｉｎ标记根据抗体产品说明不做

抗原修复。 ＣＫ和 Ｎｅｓｔｉｎ 标记阳性部位均位于细胞质。 观察各
例肿瘤 ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ的表达情况，重点观察阳性细胞的类型和
分布。 对照观察切片中附带的正常皮肤组织，重点观察正常皮
肤附属器 ＣＫ１５及 Ｎｅｓｔｉｎ表达的情况。

３．阳性判定：ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ标记阳性部位均为细胞质，阳
性表达呈棕黄色。 以阳性细胞数量＜１０％为 ＋，１０％ ～５０％为
＋＋，＞５０％为＋＋＋。

４．统计学处理：使用 ＰＥＭＳ ３畅１软件包进行统计学处理，计
数资料的比较使用卡方检验。 P ＜０畅０５ 为差异有统计学意义。

二、结果
１．ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ 的表达情况：２１１ 例皮肤附属器肿瘤中

ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ的表达情况见表 １。 在肿瘤成分中存在阳性表达
者，无论阳性细胞数量多少，均归为阳性组。 肿瘤间质、血管的
阳性表达不计。 统计学显示，各种汗腺肿瘤 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ表达
有统计学差异（P ＜０畅０５），各种毛分化肿瘤的 Ｎｅｓｔｉｎ表达有统计
学差异（P ＜０畅０５）。

２．ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ在正常皮肤附属器的表达：２１１ 例中７６例
附带正常皮肤组织。 ＣＫ１５在表皮基底层呈强阳性，棘层深部向
浅部阳性程度逐渐减弱直至阴性（图 １）。 毛囊外毛根鞘细胞强
阳性，内毛根鞘阴性，毛囊隆突区（ｂｕｌｇｅｒｅｇｉｏｎ）细胞及毛球部毛
母细胞强阳性，毛乳头阴性。 皮脂腺外围基底样细胞阳性，分化
的皮脂细胞阴性。 汗腺分泌部细胞阳性，导管部细胞阴性，但腔
膜缘少量胞质有弱阳性表达（图 ２），表皮内螺旋导管阴性。 Ｎｅｓ唱
ｔｉｎ在真皮血管内皮细胞阳性表达，在表皮表层角化细胞和角化
前细胞表达阳性，基底层及毛囊外毛根鞘有少数细胞阳性，毛囊
隆突区阳性，内毛根鞘细胞阳性，其中鞘小皮强阳性，毛结缔组
织鞘及毛球部毛乳头细胞阳性（图 ３），皮脂腺外围基底样细胞
弱阳性，分化的皮脂细胞阴性。 汗腺分泌部上皮细胞弱阳性，肌
上皮细胞阳性；导管部细胞阳性表达明显较弱，但螺旋导管表皮
细胞鞘阳性（图 ４）。

３．ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ在汗腺分化肿瘤的表达：２１１ 例中有８５例
属于汗腺肿瘤，占 ４０畅２８％。 各类肿瘤 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ的表达各
不相同，且阳性表达部位也各有特点。 汗管瘤 ＣＫ１５ 及 Ｎｅｓｔｉｎ均
为阴性，仅部分管腔结构腔膜缘见少量细胞质 ＣＫ１５弱阳性。 汗
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表 1　２１１ 例皮肤附属器肿瘤 ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ的表达情况（例）

肿瘤类型 例数
ＣＫ１５ 表达

－ ＋ ＋＋ ＋＋＋ 阳性合计

Ｎｅｓｔｉｎ 表达
－ ＋ ＋＋ ＋＋＋ 阳性合计

汗腺肿瘤

　汗管瘤 ９ ;９ n０ 哌０ P０ 亮０ G８ 後１ )０ q０ 构１ C
　汗孔瘤 ４ ;０ n２ 哌２ P０ 亮４ G０ 後３ )１ q０ 构４ C
　螺旋腺瘤 ７ ;１ n２ 哌４ P０ 亮６ G１ 後３ )３ q０ 构６ C
　透明细胞汗腺瘤 ２４ O２ n１３ 篌９ P０ 亮２２ [１２ 貂１２ =０ q０ 构１２ W
　乳头状汗管囊腺瘤 ６ ;３ n１ 哌２ P０ 亮３ G２ 後２ )２ q０ 构４ C
　乳头状汗腺腺瘤 ２１ O０ n５ 哌１４ d２ 亮２１ [０ 後１５ =６ q０ 构２１ W
　软骨样汗管瘤（混合瘤） ９ ;０ n１ 哌８ P０ 亮９ G０ 後２ )５ q２ 构９ C
　微囊性附属器癌 １ ;０ n０ 哌１ P０ 亮１ G０ 後０ )１ q０ 构１ C
　汗孔癌 １ ;０ n０ 哌０ P１ 亮１ G０ 後０ )１ q０ 构１ C
　汗腺癌 ３ ;０ n３ 哌０ P０ 亮３ G０ 後２ )１ q０ 构３ C
毛分化肿瘤

　毛母细胞瘤 ５ ;０ n０ 哌１ P４ 亮５ G１ 後０ )３ q１ 构４ C
　毛母质瘤 ８９ O１ n０ 哌６１ d２７ 照８８ [４ 後５９ =２６ 厖０ 构８５ W
　毛囊瘤 ６ ;０ n０ 哌４ P２ 亮６ G０ 後４ )１ q１ 构６ C
　外毛根鞘瘤 ６ ;０ n０ 哌１ P５ 亮６ G２ 後４ )０ q０ 构４ C
　增生性外毛根鞘肿瘤（外毛根鞘癌） ７ ;０ n０ 哌２ P５ 亮７ G４ 後３ )０ q０ 构３ C
皮脂腺肿瘤

　皮脂腺腺瘤 ８ ;０ n０ 哌２ P６ 亮８ G３ 後４ )１ q０ 构５ C
　皮脂腺癌 ５ ;０ n０ 哌１ P４ 亮５ G１ 後３ )１ q０ 构４ C

合计 ２１１ c１５ 倐２７ 篌１１３ x５６ 照１９６ o３８ 貂１１７ Q５２ 厖４ 构１７３ k
　　注：汗腺肿瘤：ＣＫ１５ 表达：χ２ ＝５６畅１６５５，P ＝０畅００００；Ｎｅｓｔｉｎ 表达：χ２ ＝３８畅９９８３，P ＝０畅００００；毛发肿瘤：ＣＫ１５ 表达：χ２ ＝０畅２７２１，P ＝０畅９９１５；Ｎｅｓｔｉｎ 表
达：χ２ ＝２７畅８５８７，P ＝０畅００００；皮脂腺肿瘤：χ２ ＝０畅０６０９，P ＝０畅８０５０；Ｎｅｓｔｉｎ 表达：χ２ ＝０畅００２３，P ＝０畅９６２１

孔瘤多数细胞显示 ＣＫ１５ 阳性，Ｎｅｓｔｉｎ 阴性，但汗孔结构周围细
胞 ＣＫ１５阴性、Ｎｅｓｔｉｎ阳性。 螺旋腺瘤腺上皮部分 ＣＫ１５ 阳性，肌
上皮部分 Ｎｅｓｔｉｎ阳性。 透明细胞汗腺瘤瘤细胞巢外围基底样细
胞 ＣＫ１５阳性，少数透明细胞呈小灶状阳性，腺腔样结构腔膜缘
细胞显示 Ｎｅｓｔｉｎ 颗粒状阳性。 乳头状汗管囊腺瘤大部分区域
ＣＫ１５阳性，肌上皮细胞 Ｎｅｓｔｉｎ 阳性。 乳头状汗腺腺瘤 ＣＫ１５ 部
分区域阳性，部分区域阴性，Ｎｅｓｔｉｎ肌上皮细胞阳性，肿瘤中部分
有明确呈顶泌汗腺分化的区域显示 ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ 阴性（图 ５）。
软骨样汗管瘤（皮肤混合瘤）瘤细胞片巢外围细胞、构成腺样结
构的瘤细胞、肌上皮样细胞 ＣＫ１５ 阳性（图 ６），瘤巢外围细胞、腺
体结构外层细胞、肌上皮样细胞、软骨细胞 Ｎｅｓｔｉｎ 阳性。 微囊性
附属器癌形成角化囊的部分 ＣＫ１５ 阳性，Ｎｅｓｔｉｎ 阴性；形成条索
状结构和小腺管结构的区域 ＣＫ１５ 阴性，Ｎｅｓｔｉｎ阳性。 汗孔癌呈
浸润性生长，免疫表型与汗孔瘤类似，多数细胞显示 ＣＫ１５ 阳性、
Ｎｅｓｔｉｎ阴性，但汗孔结构周围细胞 ＣＫ１５ 阴性、Ｎｅｓｔｉｎ 阳性（图 ７，
８）。 汗腺癌的腺样结构可分辨出正常汗腺结构中存在的腺上皮
细胞和肌上皮细胞，类似于涎腺的腺肌上皮癌，肿瘤性腺上皮细
胞 ＣＫ１５阳性，肿瘤性肌上皮细胞 Ｎｅｓｔｉｎ阳性（图 ９，１０）。

４．ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ在毛分化肿瘤的表达：本组包括毛分化肿
瘤 １１３ 例，占 ５３畅５５％，其中以毛母质瘤最多见。 各类型毛分化
肿瘤均表达 ＣＫ１５ ，多数类型毛分化肿瘤表达 Ｎｅｓｔｉｎ。 毛母细胞
瘤 ＣＫ１５ 阳性，Ｎｅｓｔｕｎ 弱阳性。 毛母质瘤嗜碱性毛基质细胞

ＣＫ１５阳性，胞质较多、向毛上皮或毛皮质分化、尚未成为影细胞
的瘤细胞 Ｎｅｓｔｉｎ 阳性（图 １１）。 毛囊瘤的基底样细胞 ＣＫ１５ 阳
性，而呈鳞状细胞分化的角化前细胞、角化细胞 Ｎｅｓｔｉｎ 阳性（图
１２）。 外毛根鞘瘤球状小叶的外毛根鞘样细胞 ＣＫ１５ 阳性，小叶
中央的表皮型或毛囊漏斗型角化细胞 Ｎｅｓｔｉｎ阳性。 增生性外毛
根鞘肿瘤（外毛根鞘癌）显示基底样细胞 ＣＫ阳性、Ｎｅｓｔｉｎ 阴性，
少数角质细胞阳性（图 １３，１４）。

５．ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ在皮脂腺分化肿瘤的表达：本组包括皮脂
腺分化肿瘤 １３例，占 ６畅１６％，各例皮脂腺瘤和皮脂腺癌的 ＣＫ１５
表达、Ｎｅｓｔｉｎ表达类似。 ＣＫ１５主要在肿瘤基底样细胞表达，而较
成熟的、具有泡沫状胞质、呈明确皮脂腺细胞分化的瘤细胞不表
达。 Ｎｅｓｔｉｎ多显示为阴性或呈弱阳性表达，部分病例显示个别瘤
细胞胞质内颗粒状阳性表达。

三、讨论
皮肤附属器肿瘤以其分化方向分类和命名，分类较为复杂，

而且同一肿瘤可能显示不同分化方向的形态学特点，给病理诊
断带来困难。 即使使用免疫组化技术帮助鉴别，也由于各肿瘤
免疫标记表达的重叠难以确定诊断。 近年，有学者提出借助干
细胞理论和技术开拓皮肤附属器肿瘤的研究，正逐渐成为热点。

ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ 都是与毛囊相关的干细胞标记物。 细胞角
蛋白（Ｃｙｔｏｋｅｒａｔｉｎ，ＣＫ）是细胞骨架蛋白，由 ３０ 种不同的基因编
码，可以转录成 ２０种不同的多肽，分为 Ａ（ａｃｉｄｉｃ）和 Ｂ（ｂａｓｉｃ）二
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大亚族或称为Ⅰ型和Ⅱ型［４］ 。 Ⅰ型 ＣＫ 基因定位于染色体 １７ｑ，
包括 ＣＫ９ ～ＣＫ２０。 Ⅱ型 ＣＫ基因定位于染色体 １２ｑ，包括 ＣＫ１ ～
ＣＫ８。 ＣＫ是皮肤上皮性肿瘤病理研究和诊断中应用较早、使用
最多的抗体之一。 ＣＫ１５是Ⅰ型酸性 ＣＫ，分子质量 ５２ ｋＤ。 既往
研究认为，ＣＫ１５ 是毛囊干细胞特异性标记物［５］ 。 毛囊干细胞主
要定位于毛囊隆突区，ＣＫ１５ 可以标记毛囊隆突区的干细胞，因
此被认为可以作为毛囊干细胞起源的细胞或肿瘤的特异性标

记物。
Ｎｅｓｔｉｎ也是一种主要的细胞骨架蛋白，其结构具有一般中间

丝蛋白的基本特征，其中间段与其他中间丝蛋白有 １６％ ～２９％
的同源性。 Ｎｅｓｔｉｎ基因有 ３个内含子，不同于其他中间丝蛋白一
般具有 ７ ～８个内含子的情况，而且内含子的位置及其在细胞内
分布的形式也与其他中间丝蛋白不同，被认为是第Ⅵ类中间丝
蛋白。 Ｎｅｓｔｉｎ最初被用于中枢神经系统胶质瘤的研究，随着研究
的深入，现已发现其不仅存在于中枢神经系统的前体细胞中，在
神经系统外的其他组织细胞也可有表达。 有学者 ２００３ 年发现
在正常皮肤毛囊和表皮基底层也有 Ｎｅｓｔｉｎ表达。 研究提示，Ｎｅｓ唱
ｔｉｎ对祖细胞分裂起调节作用。 Ｎｅｓｔｉｎ在损伤的毛囊漏斗部表达
增加［６］ ，由于损伤部位有修复性增生，具有祖细胞性质的干细胞
会短时增生，这也进一步提示 Ｎｅｓｔｉｎ是干细胞的标记物。

我们观察到，正常皮肤组织中 ＣＫ１５ 阳性细胞包括位于毛球
下部的毛母细胞，并沿毛囊外毛根鞘延伸至毛囊隆突区、皮脂腺
外围、表皮基底层和棘层下部。 Ｎｅｓｔｉｎ 阳性细胞位于毛乳头、毛
结缔组织鞘，以及内毛根鞘，并沿内毛根鞘延伸至表皮浅层和角
质层，毛囊隆突区也有部分 Ｎｅｓｔｉｎ阳性细胞。 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ阳
性细胞数量较多，并非仅仅在干细胞表达。

以往文献将皮肤附属器肿瘤的 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ 表达进行半
定量分析，只将阳性细胞数＞１０％的病例归为阳性病例，本研究
更注重观察 ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ阳性细胞的分布位置。

本组观察显示，所有 １１３ 例毛分化肿瘤均显示 ＣＫ１５ 阳性，
包括毛母细胞瘤、毛母质瘤、毛囊瘤、外毛根鞘瘤、增生性外毛根
鞘肿瘤（外毛根鞘癌）等，显示毛囊干细胞标记物 ＣＫ１５ 的确是
毛囊分化的特异性标记，与国外文献报道一致［７唱１１］ 。 多数类型
的毛分化肿瘤也不同程度的表达 Ｎｅｓｔｉｎ，其阳性位置多在形成毛
角化区域。 在胚胎发育时期，毛囊、皮脂腺共同起源于表皮生发
层的原始上皮芽，本组观察 １３ 例皮脂腺分化肿瘤，均在瘤巢外
围基底样增殖细胞表达 ＣＫ１５。 不表达或极少表达 Ｎｅｓｔｉｎ 是皮
脂腺分化肿瘤与毛分化肿瘤的不同之处。

汗腺分化肿瘤分为外泌汗腺（小汗腺）肿瘤和顶泌汗腺（大
汗腺）肿瘤，外泌汗腺肿瘤与顶泌汗腺肿瘤的鉴别有时是必需
的，据 Ｓａｎｔａ Ｃｒｕｚ 报道，局部侵袭性的汗腺肿瘤中，一半以上的顶
泌汗腺癌在诊断时存在淋巴结转移，顶泌汗腺癌较外泌汗腺肿
瘤侵袭性更强，需要更彻底的治疗。 以往多采用癌胚抗原
（ＣＥＡ）和大囊肿分泌囊液蛋白（ＧＣＤＦＰ唱１５）来区别外泌汗腺肿
瘤和顶泌汗腺肿瘤，但特异性差强人意。 由于外泌汗腺直接由
表皮向真皮长入的实质性群芽演化形成，而毛囊、皮脂腺、顶泌
汗腺共同起源于表皮生发层的原始上皮芽，所以有作者提出，毛
球干细胞的特异性标记物 ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ也会在顶泌汗腺表达，
可以作为顶泌汗腺肿瘤的标记物。 Ｍａｈａｌｉｎｇａｍ 等［１１］的研究显

示 ＣＫ１５可在皮肤混合瘤、乳头状汗腺瘤、大汗腺囊腺瘤、圆柱瘤
表达，而乳头状汗管囊腺瘤、汗管瘤、小汗腺腺瘤、汗孔瘤、汗管
纤维腺瘤、真皮导管瘤、小汗腺囊腺瘤不显示 ＣＫ 表达。 Ｎｅｓｔｉｎ
在皮肤混合瘤、乳头状汗腺瘤、大汗腺囊腺瘤、圆柱瘤表达，而乳

头状汗管囊腺瘤、汗管瘤、小汗腺腺瘤、汗孔瘤、汗管纤维腺瘤、
真皮导管瘤、小汗腺囊腺瘤不显示 Ｎｅｓｔｉｎ 表达。 据此 Ｍａ唱
ｈａｌｉｎｇａｍ 等［１１］提出 ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ可以用于鉴别顶泌汗腺分化
的肿瘤与外泌汗腺分化的肿瘤。 本组观察结果显示，８５ 例汗腺
肿瘤 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ表达各不相同，具有阳性表达的不同肿瘤，
阳性表达部位也各有特点。 汗管瘤部分管腔结构腔膜缘见少量
细胞质 ＣＫ１５弱阳性，汗孔瘤、汗孔癌汗孔结构周围细胞 ＣＫ１５
阴性、Ｎｅｓｔｉｎ阳性，螺旋腺瘤、乳头状汗管囊腺瘤、乳头状汗腺腺
瘤、软骨样汗管瘤、汗腺癌的腺上皮部分 ＣＫ１５ 阳性，肌上皮部分
Ｎｅｓｔｉｎ阳性，都显示与正常组织结构类似的特点。 但乳头状汗腺
腺瘤中部分有明确呈顶泌汗腺分化的区域显示 ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ阴
性，与毛球干细胞特异性标记物 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ会在顶泌汗腺表
达，并可以作为顶泌汗腺肿瘤的标记物的设想不符合。 Ｍａ唱
ｈａｌｉｎｇａｍ 等［１１］观察到汗孔癌、外泌汗腺癌均既有病例显示表达
ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ，也有病例不表达，本组 １例微囊型附属器癌在不
同区域表达 ＣＫ１５ 和 Ｎｅｓｔｉｎ，这些缺乏规律的情况难以支持
ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ可以用来鉴别顶泌汗腺肿瘤与外泌汗腺肿瘤的意
见。 这种情况是反映了现在采用的皮肤附属器肿瘤分类存在问
题，还是提示这些肿瘤可能存在未知的特殊抗原性转化？ ＣＫ１５
与 Ｎｅｓｔｉｎ在外泌汗腺肿瘤与顶泌汗腺肿瘤表达的意义，特别是
在恶性附属器肿瘤中表达的意义，还需要继续研究。

近期文献报道，联合使用 ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ，结合 Ｐ６３、Ｄ２唱４０ 免
疫组化检测可用来区别皮肤的原发性腺癌和转移性腺癌［１２唱１３］ ，
为皮肤原发性附属器癌与转移癌鉴别提供了新的思路，也扩大
了 ＣＫ１５和 Ｎｅｓｔｉｎ在皮肤肿瘤的病理诊断与鉴别诊断中的应用
范围。

本研究显示毛囊干细胞标记物 ＣＫ１５ 是毛分化、皮脂腺分化
皮肤附属器肿瘤的特异性标记物，干细胞标记物 Ｎｅｓｔｉｎ 在这些
肿瘤的表达方式可以作为肿瘤成分分化特点的参考。 多数汗腺
分化肿瘤的 ＣＫ１５、Ｎｅｓｔｉｎ表达形式具有其分化方向正常组织的
特点，可以作为鉴别诊断的依据，但是否能作为鉴别顶泌汗腺分
化的肿瘤与外泌汗腺分化的肿瘤依据还需要深入研究。
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ｍａｓ ｆｒｏｍ ｍｅｔａｓｔａｔｉｃ ａｄｅｎｏｃａｒｃｉｎｏｍａ ｔｏ ｓｋｉｎ：ａｎ ｉｍｍｕｎｏｈｉｓｔｏｃｈｅｍｉｃａｌ
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Ｍｏｄ Ｐａｔｈｏｌ，２０１０，２３：７１３唱７１９．

（收稿日期：２０１３唱０３唱１３）
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