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Background and Aim Ovarian cancer is among the most common cancers in women worldwide. CA125 
is the most frequent biomarker used in the screening for ovarian cancer. CA125 has no high sensitivity 
and specificity as a screening test in the medical community; however, because of being simple and 
noninvasive, it is almost always requested for evaluation and ruling out cancer. It plays an important role 
in the treatment and post-treatment process, the prediction of prognosis, and the relapse of the disease. 
The present study aimed to determine the relationship between a high level of CA125 tumor marker and 
ovarian cancer by detecting spesivity, sensivity, positive and negative predictive values.
Methods & Materials In this cross-sectional study, all cases undergoing CA125 test in Velayat Hospital in 
2017-1028 were evaluated for having ovarian cancer. In addition, the CA125 level was compared between 
healthy individuals and patients with ovarian cancer. Finally, the obtained data were analyzed using SPSS.
Ethical Considerations The present study was approved by the Qazvin University of Medical Sciences (Eth-
ics Code: IR.QUMS.REC.1396.316).
Results In this study, 35.3% of the study participants received a definite diagnosis of ovarian cancer. Gener-
ally, CA125 values were negative in 41.8% and positive in.58.2% of the study subjects. The sensitivity of 
the test was measured as 80.1%, the specivity as 53.6%, the positive predictive value equaled 48.4%, and 
the negative predictive value was measured as 83%. There was a significant relationship between age and 
the presence of ovarian cancer, and serum CA125 levels.
Conclusion The present study suggested that age and the serum level of CA125 were statistically signifi-
cant. Finally, CA125 levels were significantly related to ovarian cancer. It provided moderate specivity and 
specivity as well as low positive predictive value and high negative predictive value as a tumor marker; it 
is valuable for ruling out of tumor but not appropriate as a screening test.
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O
Extended Abstract

1. Introduction

varian carcinoma is the most common type 
of ovarian cancer [1]. According to global 
statistics in 2012, ovarian cancer was the 
seventh most frequent type of cancer and 
the eighth leading cause of cancer-induced 

death in women [2]. CA125 is a member of the glycopro-
tein family and as a biomarker in the body, i.e., the most 
widely used biomarker in ovarian cancer screening [3, 4]. 
However, according to studies, CA125 is not very sensitive 
and specific to be used as a screening test in the medical 
community. This is because this biomarker rises in other 
cancers, such as the endometrium, breast, lung, etc., as well 
as physiological conditions such as pregnancy and menstru-
ation. Moreover, this biomarker is not necessarily elevated 
in every disease with ovarian cancer [9]. It is simple and 
non-invasive; thus, this test is almost always performed and 
plays an important role in identifying women with ovarian 
mass in ultrasound as well as the treatment process and after 
treatment concerning determining the prognosis and recur-
rence of the disease. This study explored the relationship 
between high CA125 and the presence of ovarian cancer 
and the practical value of measuring CA125 as a screening 
test to determine the sensitivity, specificity, and positive and 
negative predictive value of this test in Iranian patients.

2. Materials and Methods

This cross-sectional study was performed epidemiologi-
cally and descriptively with analytical aspects; all CA125 
tests performed in 2018-2019 in Hospitals affiliated with 
the university referral center for this test in Qazvin Prov-
ince, Iran, were examined for ovarian cancer. In addition, 
CA125 levels were compared between healthy individuals 
and patients with ovarian cancer.

CA125 was measured using the Electrochemilumines-
cence (ECL) method, i.e., the most accurate method of 
performing this test. Besides, it was performed by an expe-
rienced individual by a Roch kit in a single laboratory. The 
normal values of CA125 were considered to range between 
0-35 U/mL.

Next, a checklist was prepared in which patients’ data, 
including age, complaints, diagnosis, and CA125 were re-
corded. Finally, the obtained data were analyzed in SPSS.

Descriptive findings were also extracted. T-test was used 
to compare the mean age and the relationship between a 
positive test and the presence of ovarian cancer in the study 

subjects. Probability values of below 0.05 were considered 
significant. Then, according to the collected data, sensitivity 
(true positive test/total patients), negative predictive value, 
specificity (true negative test/total healthy individuals), 
positive predictive value (true positive test/total positive 
test cases), and negative predictive value (true negative test 
cases/total negative test cases) were measured. All cases in 
which the patient was unavailable after the test and it was 
unclear whether or not they had ovarian cancer were ex-
cluded from the study.

3. Results

In total, 400 patients for whom the CA125 test was per-
formed in Qazvin hospital laboratory between 2015 and 
2019 were included in this study. Of them, 141(35.3%) 
cases had a definite diagnosis of ovarian cancer, while in 
the remaining 259(64.7%) subjects, ovarian cancer was 
ruled out with a pathological diagnosis. In general, CA125 
values were negative in 167(41.8%) cases and positive in 
233(58.2%) subjects.

The Mean±SD age of study participants was 57.97±17.3 
years. The youngest sample was 17 years old and the oldest 
was 98 years old. The Mean±SD age in the group with a di-
agnosis of ovarian cancer was 60.14±16.6 years and in the 
healthy group in terms of ovarian cancer, it was 54.94±17 
years. The relevant results of the Independent Samples t-
test indicated that the relationship between age and serum 
levels of CA125 was significant (P=0.003). The relation-
ship between CA125 levels and the diagnosis of ovarian 
cancer was evaluated. The relationship between these two 
parameters is summarized in Table 1. The Chi-squared test 
data revealed that the levels of CA125 were significantly 
correlated with ovarian cancer (P<0.0001). Finally, the 
parameters related to the diagnostic value of CA125 mea-
surement were calculated to evaluate ovarian cancer. The 
present research results highlighted that the sensitivity of 
the test was equal to 80.1%, its specificity equaled 53.6%, 
the test’s positive predictive value and negative predictive 
value were measured to be 48.4% and 83%, respectively.

Sensitivity: True positive test/total patients: 141/113

Feature: True negative test/total healthy individuals: 
259/139

Positive predictive value: True positive tests/Total posi-
tive test cases: 223/113

Negative predictive value: True negative test items/Total 
negative test items: 167139

http://jams.arakmu.ac.ir/index.php?slc_lang=en&sid=1
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4. Discussion and Conclusion

This study revealed that the CA125 levels as well as the 
age of the explored patients were significantly associated 
with presenting ovarian cancer. Furthermore, concerning 
the diagnostic value of CA125 in the study of ovarian 
cancer, test sensitivity was measured as 80.1%, specific-
ity: 53.6%, positive predictive value: 48.4%, and negative 
predictive value: 83%. Various international and domestic 
studies have examined the association between CA125 and 
ovarian cancer. In this regard, Lycke et al. (2018) exam-
ined the diagnostic value of CA-125, HE4, and ROMA in 
determining the risk of ovarian mass malignancy in Swe-
den. They concluded that CA125 is superior to HE4 as a 
biomarker in identifying women with ovarian cancer [10].

Compared to the above-mentioned study, our research 
also signified that high levels of CA125, despite ovarian 
cancer, were significant correlated with a very low P-value; 
thus, our study data were consistent with those of Lycke 
and associates. Additionally, compared to the above study, 
although the positive predictive value in our study was 
lower, the sensitivity and specificity values and the nega-
tive predictive value of the test were almost consistent with 
the results of this study. The results of Yousefi et al.’s study 
(2014) indicated that the mean age of patients with malig-
nant mass was significantly higher than that of the patients 
with benign mass [12].

Compared to their results, age, in our study, was signifi-
cantly related to the presence of ovarian cancer; there was 
also a significant relationship between the presence of ovar-
ian cancer and CA125 levels, i.e., consistent with the results 
of the study by Yousefi and colleagues. Besides, in a study 
conducted in 2015 by Pallavi Anand in India, several patients 
at Kanpur Hospital who presented with early signs of ab-
dominal pain, infertility, etc. were screened with the CA125 
biomarker test. Ovarian cancer rates have risen further, ac-
cordingly [13]. The results of other studies indicated the role 
of this biomarker in the early diagnosis of ovarian cancer. 
It also depends on the prognosis and response to treatment.
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Table 1. The relationship between high test values and diagnosing ovarian cancer

Characteristic
No. (%)

Positive Concerning CA125 Level Negative Concerning CA125 Level Total 

Positive concerning ovarian cancer 113(48.5) 28(16.8) 141(35.3)

Negative concerning ovarian cancer 120(51.5) 139(83.2) 259(64.7)

Total 233(100) 167(100) 400(100)
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زمینه و هدف سرطان تخمدان یکی از شایع ترین سرطان های بانوان در دنیا است. CA-125 بیشترین بیومارکر استفاده شده در غربالگری 
سرطان تخمدان است. با اینکه بر اساس مطالعات انجام شده، CA-125 حساسیت و ویژگی چندان بالایی ندارد که به عنوان تست غربالگری 
در جامعه پزشکی استفاده شود، ولی به دلیل ساده و غیر تهاجمی بودن تقریباً همیشه انجام می شود و خصوصاً نقش مهمی در فرایند 
درمان، بعد از درمان و تعیین پیش آگهی و بازگشت بیماری ایفا می کند. هدف از این مطالعه، تعیین ارتباط سطح بالای تومور مارکر 
CA-125 با وجود سرطان تخمدان، تعیین حساسیت، اختصاصی بودن و ارزش اخباری مثبت و منفی این تست در بیماران ایرانی است.

مواد و روش ها در این مطالعه مقطعی همه موارد تست CA-125 انجام  شده در بیمارستان ولایت قزوین طی سال های 1394 تا 
1397)چهارصد مورد( از نظر ابتلا به سرطان تخمدان بررسی شدند. به علاوه میزان CA-125 در میان افراد سالم و بیماران مبتلا به 

سرطان تخمدان مقایسه شد. در نهایت داده های حاصل با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 21 تحلیل شد. 

ملاحظات اخلاقی این مطالعه با کد اخلاق شماره IR.QUMS. REC.1396.316به تأیید شورای اخلاقی و پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 
قزوین رسیده است. 

یافته ها در این مطالعه 35/3 درصد دارای تشخیص قطعی بیماری سرطان تخمدان بودند. به طور کلی مقادیر CA-125 در 41/8 
درصد منفی و در 58/2 درصد مثبت گزارش شد. حساسیت آزمون 80/1 درصد، ویژگی 53/6 درصد، ارزش اخباری مثبت 
48/4 درصد و ارزش اخباری منفی 83 درصد به دست آمد. سن و وجود سرطان تخمدان با سطوح سرمی CA-125 از ارتباط 

آماری معنادار داشتند. 

نتیجه گیری نتایج این مطالعه نشان داد که سن و سطوح سرمی CA-125 ارتباط آماری معناداری داشتند و در نهایت مشخص شد که 
سطوح CA-125 با وجود سرطان تخمدان ارتباط آماری معناداری دارد. این تست حساسیت و ویژگی متوسط و ارزش اخباری مثبت پایین 

و ارزش اخباری منفی بالا دارد. پس به عنوان یک تومور مارکر، برای غربالگری مناسب نیست، ولی برای از بین بردن تومور ارزش دارد.

کلیدواژه ها: 
سرطان تخمدان، 

 CA-125، تومورمارکر، 
ارزش تشخیصی
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مقدمه

کارسینوم تخمدان رایج ترین نوع سرطان تخمدان است. اغلب 
تومورها از سلول هایی آغاز می شوند که در دوره جنینی سطح 
آمار جهانی در سال 2012  را می پوشانند ]1[. طبق  تخمدان 
سرطان تخمدان به عنوان هفتمین نوع رایج سرطان و هشتمین 
این  از سرطان در زنان شناخته شده است.  ناشی  عامل مرگ 
بیماری در آمریکا و اروپا نسبت به آفریقا و آسیا رایج تر است ]2[. 

 MUS16 پروتئینی است که در بدن انسان با ژن CA-125

کد می شود و از خانواده گلیکوپروتئین ها است و به عنوان یک 
بیومارکر در بدن شناخته می شود که در سرم بعضی بیماران با 
بعضی از انواع سرطان بالا می رود. CA-125 بیشترین بیومارکر 

استفاده شده در غربالگری سرطان تخمدان است ]3-5[.

با  زنان  می کند  پیشنهاد  آمریکا  ژنیکولوژیست های  انجمن 
لحاظ  از  روتین  غربالگری  تخمدان  سرطان  متوسط  ریسک 
بیومارکر CA-125 را داشته باشند، زیرا که این تست فوایدی، 
ازجمله غیرتهاجمی بودن، ساده بودن و بی ضرر بودن را دارا است 
]6[. تقریباً 90 درصد زنان با سرطان تخمدان پیشرفته، سطح 

1. گروه پزشک عمومی، دانشکده پزشکی شهید بابایی، دانشگاه علوم پزشکی قزوین، قزوین، ایران.
2. گروه پاتوبیولوژی، دانشکده پزشکی شهید بابایی، دانشگاه علوم پزشکی قزوین، قزوین، ایران.

3. گروه انگل شناسی، دانشکده پزشکی شهید بابایی، دانشگاه علوم پزشکی قزوین، قزوین، ایران.

مقاله پژوهشی

ارزیابی حساسیت، ویژگی، ارزش اخباری مثبت و منفی سطح CA-125برای وجود سرطان تخمدان

، بهرام حسین بیگی3   ، *ندا نصیریان2  الهه فینی1 

http://jams.arakmu.ac.ir/index.php?slc_lang=fa&sid=1
https://orcid.org/0000-0001-9298-8463
https://orcid.org/0000-0002-2554-7702
http://
http://orcid.org/0000-0002-0309-2735


200

خرداد و تیر 1400. دوره 24. شماره 2

بالای CA-125 در سرم خود دارند که باعث می شود نقش مفیدی 
در شناسایی سرطان تخمدان بعد از شروع علائم ایفا کند ]5[.

CA-125 جهت تشخیص زودرس توده های بدخیم تخمدانی 
 CA-125 بسیار مفید است. مانیتورینگ و در نظر گرفتن سطح
سرطان  برای  انتخابی  درمان  به  پاسخگویی  در  مهمی  نقش 
تخمدان دارد و  پیش آگهی بیمار را بعد از درمان تعیین می کند. 

به همین خاطر است که سطح بالای CA-125 هنگام یا بعد 
درمان با بقا و پیش آگهی پایین تری همراه است. همچنین افزایش 
برای  قوی  پیش بینی کننده  بهبود یک  فاز  در   CA-125 سطح

بازگشت سرطان تخمدان است ]7[.

نقش تشخیص زودهنگام سرطان تخمدان هنوز ثابت نشده و 
استفاده از این بیومارکر برای استفاده همگانی در زنان سالم به 
عنوان تست غربالگری مورد قبول قرار نگرفته است ]8[. حساسیت 
و ویژگی CA-125 برای سرطان تخمدان زیاد نیست، زیرا که 
این بیومارکر در سرطان های دیگر، ازجمله اندومتر، پستان، ریه 
و شرایط فیزیولوژیکی مثل بارداری و قاعدگی نیز بالا می رود. 
همچنین این بیومارکر در هر بیماری با سرطان تخمدان لزوماً 

افزایش یافته نیست ]9[. 

با اینکه این تست از لحاظ حساسیت و ویژگی آن قدر در سطح 
بالایی قرار ندارد که به عنوان تست غربالگری در جامعه پزشکی 
استفاده شود، ولی نقش مهمی را در فرایند درمان و بعد از درمان 

و تعیین پیش آگهی و بازگشت بیماری ایفا می کند. 

در این تحقیق سعی شده است ارتباط بین CA-125 بالا و 
وجود سرطان تخمدان ارزیابی شود تا بتوان ارزش کاربردی بودن 

اندازه گیری CA-125 به عنوان تست غربالگری مشخص شود.

مواد و روش ها

در این مطالعه مقطعی که به صورت اپیدمیولوژیک توصیفی با 
جنبه های تحلیلی انجام گرفت، همه تست های CA-125 انجام شده 
در سال های 1397 تا 1394 در بیمارستان ولایت قزوین که مرکز 
ریفرال دانشگاهی برای انجام این تست در قزوین است، از نظر 
داشتن یا نداشتن سرطان تخمدان بررسی شد. به علاوه میزان 
CA-125 در افراد سالم و مقادیر CA-125 در بیماران مبتلا به 
سرطان تخمدان مقایسه شد. نمونه سرم بیماران برای انجام این 
آزمایش مورد نیاز است. همچنین اندازه گیری میزان CA-125 با 
استفاده از روش ECL )الکترو کمیلومینسانس(که دقیق ترین روش 
انجام این آزمایش در حال حاضر است و با کیت Roch در یک 
آزمایشگاه واحد توسط یک فرد با تجربه صورت گرفت. مقادیر 

نرمال CA-125 بین U/mL 35-0 در نظر گرفته شد.

در مرحله بعد چک لیستی تهیه و اطلاعات بیماران اعم از سن، 
علت شکایت بیماران، تشخیص بیماری و میزان CA-125 در آن 

ثبت شد. در نهایت داده های حاصل از این مطالعه وارد نرم افزار 
SPSS نسخه 21 شد. یافته های توصیفی، استخراج و حساسیت 
و ویژگی تعیین شد. از آزمون تی تست برای مقایسه میانگین 
سنی استفاده شده و مقادیر احتمال کمتر از 0/05 معنادار در 
نظر گرفته شد. همه مواردی که به بیمار پس از انجام آزمایش 
نداشتن سرطان تخمدان  یا  دسترسی وجود نداشت و داشتن 

مشخص نبود، از مطالعه کنار گذاشته شد.

یافته ها

از میان چهارصد تست انجام شده در مدت چهار سال، 141 
سرطان  بیماری  قطعی  تشخیص  دارای  درصد(   35/3( مورد 
تخمدان بودند، در حالی که در 259 مورد باقی مانده )64/7 درصد( 
سرطان تخمدان با تشخیص نمونه پاتولوژی رد شده بود. به طور 
کلی مقادیر CA-125 در 167 مورد )41/8 درصد( منفی و در 

233 مورد )58/2 درصد( مثبت گزارش شد.

با  سال  مطالعه، 57/97  شرکت کنندگان  در  سنی  میانگین 
و  سال  هفده  نمونه  جوان ترین  بود.  سال  معیار 17/3  انحراف 

مسن ترین آن ها 98 سال سن داشتند.

تخمدان  سرطان  تشخیص  با  گروه  در  سنی  میانگین   
تخمدان  سرطان  نظر  از  سالم  گروه  در  و  سال   60/14±16/6
17/84±54/94 سال بود. نتایج آزمون تی مستقل در این مورد 
نشان داد که ارتباط میان سن و سطوح سرمی CA-125 از نظر 

.)P=0/003( آماری معنادار است

ارتباط میان سطوح CA-125 و تشخیص سرطان تخمدان 
در جدول شماره 1  پارامتر  دو  این  میان  ارتباط  ارزیابی شد. 
خلاصه شده است. نتایج آزمون کای اسکوئر در این رابطه نشان 
داد سطوح CA-125 با وجود سرطان تخمدان ارتباط آماری 

.)P>0/0001( معناداری دارد

تشخیصی  ارزش  به  مربوط  پارامترهای  نیز  در نهایت 
تخمدان  سرطان  موارد  بررسی  برای   CA-125 اندازه گیری 
آزمون  داد، حساسیت  نشان  بررسی  این  نتایج  شد.  محاسبه 
80/1 درصد، ویژگی 53/6 درصد، ارزش اخباری مثبت 48/4 

درصد و ارزش اخباری منفی 83 درصد است. 

نتیجه گیری

در این مطالعه 400 نمونه که در مدت چهار سال بین سال 
1394 و 1397 به بیمارستان ولایت قزوین مراجعه کرده بودند 
 CA-125 از نظر تشخیص سرطان تخمدان و سطوح بیومارکر
بررسی شدند. از این میان 35/3 درصد دارای تشخیص قطعی 
درصد   64/7 در  در حالی که  بودند،  تخمدان  سرطان  بیماری 
سرطان تخمدان با تشخیص نمونه پاتولوژی رد شده بود. به طور 
کلی، مقادیر CA-125 در 41/8 درصد منفی و در 58/2 درصد 
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مثبت گزارش شد. نتایج آنالیز تحلیلی در این مورد نشان داد سن 
و سطوح سرمی CA-125 از ارتباط آماری معنادار داشتند.

 در نهایت مشخص شد که سطوح CA-125 با وجود سرطان 
تخمدان ارتباط آماری معناداری دارد. به علاوه، در رابطه با ارزش 
تشخیصی CA-125 در بررسی موارد سرطان تخمدان، حساسیت 
آزمون 80/1 درصد، ویژگی 53/6 درصد، ارزش اخباری مثبت 

48/4 درصد و ارزش اخباری منفی 83 درصد به دست آمد. 

مطالعات مختلفی در ایران و سایر نقاط جهان ارتباط میان 
راستا  این  در  بررسی کرده اند.  را  CA-125 و سرطان تخمدان 
لیک1 و همکاران که در سال 2018 در سوئد به بررسی ارزش 
تشخیصی CA-125 ،HE4 و ROMA در تعیین ریسک بدخیمی 
توده های تخمدانی پرداختند، نشان دادند که  CA-125نسبت به 
HE4 به عنوان بیومارکر شناسایی زنان مبتلا به سرطان تخمدان 

مزیت دارد ]10[. 

سال  در  همکاران  و  شبیری  جعفری  مشابه،  مطالعه ای  در 
 CA-125 ، HE4 2015 تحقیقی با هدف بررسی ارزش تشخیصی
و ROMA در تشخیص سرطان تخمدان ترتیب دادند و در نهایت 
و   CA-125 ، HE4 سرمی  میانگین  که  شد  گرفته  نتیجه  این 
ROMA به طور معناداری بین موارد خوش خیم و بدخیم متفاوت 
است و مشخص شد که اندازه گیری HE4 و ROMA درمقایسه با 
CA-125 قابلیت و قدرت تشخیص موارد بدخیم را نداشت ]11[. 

با دو مطالعه فوق اگرچه در مطالعه حاضر تنها  در مقایسه 
بیومارکر CA-125 بررسی شد، اما مطالعه ما نیز نشان داد سطوح 
بالای CA-125 با وجود سرطان تخمدان ارتباط آماری معنادار 
قوی با P بسیار پایین دارد؛ بنابراین نتایج مطالعه ما با مطالعه 

لیک، جعفری شبیری و همکاران مطابقت دارد. 

به علاوه، در مقایسه با دو مطالعه فوق اگرچه ارزش اخباری 
مقادیر  اما  آمد،  دست  به  کمتری  مقدار  ما  مطالعه  در  مثبت 

1. Lycke

حساسیت و ویژگی و ارزش اخباری منفی آزمون تقریباً با نتایج 
این دو مطالعه هم خوانی دارد. 

نتایج مطالعه یوسفی و همکاران در سال 1393 که به بررسی 
مقایسه ای سطح سرمی HSP70 و CA-125 در بیماران مبتلا به 
سرطان اپی تلیال تخمدان و بیماران با توده خوش خیم تخمدانی 
پرداختند، نشان داد میانگین سن بیماران دارای توده بدخیم به 
طور معناداری بیشتر از بیماران دارای توده خوش خیم بود ]12[. 

در مقایسه با نتایج مطالعه ایشان سن در مطالعه ما ارتباط 
آماری معناداری با وجود سرطان تخمدان داشت. به علاوه، ایشان 
با  و HSP70 در گروه   CA125 نشان دادند که متوسط سطح
تومور بدخیم اپی تلیال تخمدان به طور معناداری بالاتر از گروه 
خوش خیم بود و نتیجه گیری کردند که می توان از HSP70 در 
کنار CA125 جهت تشخیص زودرس توده های بدخیم تخمدانی 

استفاده کرد. 

در مقایسه با نتایج مطالعه ایشان، نتایج مطالعه ما نیز بیانگر 
CA- وجود ارتباط آماری معنادار بین سرطان تخمدان و سطوح

125 بود که با نتایج مطالعه یوسفی و همکاران مطابقت دارد. به 
علاوه، در مطالعه ای که در سال 2015 در هند توسط پالاوی 
آناد2 انجام شد، شماری از بیماران بیمارستان کانپور که با علائم 
اولیه درد شکم و نازایی و... مراجعه کرده بودند، تحت بررسی با 
تست بیومارکر CA-125 قرار گرفتند که در افرادی که سطح 
این فاکتور بالا بوده است، آمار سرطان تخمدان افزایش بیشتری 

داشته است ]13[. 

بیانگر ارزش بالای  آناد و همکاران که  نتایج مطالعه پالاوی 
بیوماکر CA-125 در تعیین تشخیص سرطان تخمدان بوده است، 

هم راستا با نتایج مطالعه ما است. 

همچنین نتایج مطالعه عرب و همکاران در سال 1390 که تأثیر 
افزودن اندازه گیری CA-125 سرمی به سونوگرافی در افزایش دقت 

2. Pallavi Anand

جدول 1. ارتباط میان بالا بودن تست و تشخیص سرطان تخمدان

متغیرها
تعداد )درصد( 

مثبت از نظر 
 CA-125 سطح

منفی از نظر
 CA-125 جمع )درصد( سطح

 )35/3 ( 141 )16/8 ( 28 )48/5( 113مثبت از نظر سرطان تخمدان

 )64/7 ( 259 )83/2 ( 139 )51/5 ( 120منفی از نظر سرطان تخمدان

 )100 ( 400 )100 ( 167 )100 ( 233جمع

حساسیت: تست مثبت حقیقی / کل بیماران 141 /113، ویژگی: تست منفی حقیقی / کل افراد سالم 139/259، ارزش اخباری مثبت: تست های مثبت حقیقی / کل 
موارد تست مثبت 113/223، ارزش اخباری منفی: موارد تست منفی حقیقی / کل موارد تست منفی 167139.
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تشخیص بدخیمی قبل از جراحی در بیماران توده تخمدانی را بررسی 
کردند حاکی از آن بود که افزودن اندازه گیری CA-125 به نتایج 
سونوگرافی در پیش بینی بدخیمی توده های تخمدان نسبت به در 

نظر گرفتن سونوگرافی به تنهایی به دقت تشخیص می افزاید ]14[.

نتایج کلی این مطالعه نیز با نتایج مطالعه ما هم خوانی دارد. 
نتایج مطالعات دیگری نیز بیانگر نقش بررسی این بیومارکر در 

تشخیص زودرس سرطان تخمدان است. 

چنانچه باشی زاده فاخر و همکاران در سال 2018 به بررسی ارزش 
تشخیصی سطوح سرمی 3CEA ، CA-125و 4ROMA در کارسینوم 
دادند،  نشان  پرداختند،  پایین  بدخیمی  درجه  با  تخمدان  سروز 
سطوح سرمی CA-125 ،CEA و ROMA در بیمارانی که در مرحله 
ابتدایی کارسینوم سروزی تخمدان قرار داشتند، بیشتر از بیماران 
CA- با تومور خوش خیم بود. نتایج این مطالعه بیانگر آن بود که

ROMA ، 125 و CEA می توانند به عنوان بیومارکر برای تشخیص 
زود هنگام کارسینوم سروزی تخمدان در نظر گرفته شوند ]15[.

 CA-125 اما نتایج مطالعات حاکی از آن است که بیومارکر 
علاوه بر نشان دادن بدخیمی تخمدان، نقش پیش گویی کننده بر 

پیش آگهی و پاسخ به درمان نیز است. 

چنانچه یوسفی و همکاران در سال 1385 عوامل خطرساز و 
عوامل مؤثر در تعیین پیش آگهی سرطان تخمدان را بررسی کرده 
و گزارش کردند که نازایی از مهم ترین عوامل خطرساز و سطح 
از مهم ترین عوامل تعیین کننده   CA-125 سرمی تومور مارکر

پیش آگهی سرطان تخمدان بودند ]16[. 

همچنین در مطالعه ای که در سال 2009 توسط گوپتا5 در 
آمریکا انجام شد نقش ارتباط CA-125 با بقای بیماران در سرطان 
تخمدان بررسی شد که نتیجه حاصله حاکی از آن بود که هر چه 
میزان کفایت درمان بیشتر باشد، سطح CA-125 پایین تر بوده و 
میزان بقا بیشتر است ]17[. نتایج مطالعه گوپتا و همکاران بیانگر 
ارزش پیش گویی کننده مؤثر CA-125 در سرطان تخمدان است 

که با نتایج مطالعه ما تقریباً هم راستا است.

نتیجه گیری

 CA-125 نتایج این مطالعه نشان داد که سن و سطوح سرمی
ارتباط آماری معنادار داشتند و در نهایت مشخص شد که سطوح 
CA-125 با وجود سرطان تخمدان ارتباط آماری معناداری دارد. 
بیماری  قطعی  تشخیص  دارای  درصد   35/3 مطالعه،  این  در 
سرطان تخمدان بودند. به طور کلی، مقادیر CA-125 در 41/8 
درصد منفی و در 58/2 درصد مثبت گزارش شد. حساسیت 
اخباری مثبت  ارزش  آزمون 80/1 درصد، ویژگی53/5 درصد، 

3.Carcino Emberionic Antigen
4. Risk of Ovarian Malignancy Algoritm
5. Gupta

48/4 درصد و ارزش اخباری منفی 83 درصد به دست آمد.

 CA-125 این مطالعه نشان داد سن و سطوح سرمی نتایج 
 CA-125 ارتباط آماری معنادار داشتند و مشخص شد که سطوح
با وجود سرطان تخمدان ارتباط آماری معناداری دارد. این تست 
حساسیت و ویژگی متوسط و ارزش اخباری مثبت پایین و ارزش 
بالا دارد. پس به عنوان یک تومور مارکر، برای  اخباری منفی 
غربالگری مناسب نیست، ولی برای از بین بردن تومور ارزش دارد.

ملاحظات اخلاقی

پیروی از اصول اخلاق پژوهش

محققین به همه اصول پروتکل ها و دستورالعمل های توصیه شده 
پژوهش  در  اخلاق  رعایت  مورد  در  هلسینکی  معاهده  توسط 
پای بند بودند. در نهایت نیز جهت حفظ مسائل رازداری، نتایج 
حاصل از این مطالعه بدون افشای نام و مشخصات قابل شناسایی 
 IR.QUMS.بیماران گزارش شد. این مطالعه با کد اخلاق شماره
تأیید شورای اخلاقی و پژوهشی دانشگاه   REC.1396.316به 

علوم پزشکی قزوین رسیده است.

حامی مالی

این تحقیق هیچ گونه کمک مالی از سازمان های تأمین مالی در 
بخش های عمومی ، تجاری یا غیرانتفاعی دریافت نکرد.

مشارکت نویسندگان

بخش های  همه  نگارش  و  اجرا  طراحی،  در  نویسندگان  تمام   
پژوهش حاضر مشارکت داشته اند.

تعارض منافع

بنابر اظهار نویسندگان این مقاله تعارض منافع ندارد.

تشکر و قدردانی

همکاری  برای  ولایت  بیمارستان  آزمایشگاه  بخش  از 
صمیمانه شان، خصوصاً سرکار خانم اسلامی و نیز سرکار خانم 
همکاری  پاتولوژی  جواب دهی  در  که  تحویل داری  و  سمیعی 

داشته اند نهایت تشکر را داریم.
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