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الفموي الخلايا شائك للسرطان الحيوية الواسمات  

 

 1النور د. اميرة
 

 .دمشق جامعة -الأسنان طب كمية في المرضي والتشريح النسج قسم في مدرس1
 

 :الملخص
سددرطانات الفددم والبلعددوم الفمددوي مدا السددرطانات الشددامعة حددوز العددالمش ويتميدز السددرطاا شددام  الخ يددا الفمددوي خاصددة  تعدد

  .بنسبة حدوث مرتفعة حوز العالم نسبة لبقية أورام الحفرة الفموية
ي تشدد ز حددوالي تشددير احصدداميات الو الددة الدوليددة سبحدداث السددرطااش أا نسددبة سددرطاا الشددفة والسددرطاا الفمددوي والبلعددوم

  .% ما مجموع السرطانات عموماً 3,3
 وما هنا برزت الحاجة للتحري عا اسسباب والعوامز الإنذارية والوقامية التي تساهم في الآلية الإمراضية لهذا السرطاا.

 

 .الحيوية ش العوامز الانذاريةش العوامز الوقامية ال لمات المفتاحية : السرطاا شام  الخ يا ش الحفرة الفموية ش الواسمات
 

 

  

http://journal.damascusuniversity.edu.sy/


  د. النور                                                                      الفموي الخلايا شائك للسرطان الحيوية الواسمات

 

 01من  2
 

 

Biomarkers of oral squamous cells carcinoma 

(Systematic Review) 
 

Dr. Amiera Alnour
1 

 

1
Lecturer in the Department of Histology and Pathological Anatomy at the Faculty of 

Dentistry - Damascus University. 
 

 

Abstract: 
 

Worldly, oral and oro-pharyngeal cancers are considered as a common cancers. Especially, 

oral squamous cell carcinoma has a high incidence rate among oral cancers around the 

world. As to the international agency of research on cancer publication, the incidence of 

lip, oral and pharyngeal carcinomas consist 3.8% of cancers.  

In this context, many researches are needed to investigate the etiology, prognostic and 

preventive value in these cancers. 
 

Key Words: Squamous Cell Carcinoma, Oral Cavity, Biomarkers, Prognostic Factors, 

Preventive Factors. 
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 المراجعة النظرية:
يعتبرررررر السررررررطان شررررراان الكثيرررررا السررررررطان الأك رررررر شررررريو ا  برررررين 
سرطانات الرأس والعنق  موما  وسرطانات الحفررة الفمويرة والبمعروم 

حالرررة جديررردة مرررن  033333كصوصرررا .  يتوقررري أنررري يرررتم تسرررجي  
حالررة وفرراة حررو   68333السرررطان شرراان الكثيررا الفمررو  سررنويا  و

تبمر  نسربة البايرا  (Bettendorf et al., 2004a, 7337)العرالم. 
% فرري معظررم الحررامت. تشررم  53سررنوات( برري العررثج حرروالي  5)

العوامررر  اانياريرررة مررر  ممرررا يمررريح مررردج اليررر و والحررروا  الجراحيرررة 
               وامسررررررررررررررررررتعمار لمعاررررررررررررررررررد الممفاويررررررررررررررررررة والدرجررررررررررررررررررة النسرررررررررررررررررريجية. 

(Sahanaz Praveen Ahmed, 2019) 
ناهيررررن  ررررن الرررردرجات النسرررريجية لمسرررررطان شرررراان الكثيررررا, هنرررران 

سرريجية الترري تعمررب دورا  هامررا  فرري تحديررد مجمو ررة مررن الأنمرراط الن
اامراضية والوفيات لدج المصابين, ومن هري  الأنمراطح السررطانة 

السررررطانة شرررااكة و  Verrocus Carcinoma (VC)ال ؤلوليرررةح 
والسرررطانة  .Adenoid S.C.Cالكثيررا اليديررة أو اليديررة الكايبررة 

والسرررطانة   Spindle Cell carcinomaيات الكثيررا المي ليررة 
 .Basaloid S.C.Cشرررااكة الكثيرررا يات الرررنمط المشررربي بالاا رررد  

 Adenosquamous Carcinomaوالسررررطانة الشرررااكة اليديرررة 

(ASC)   والسررطانة شرااكة الكثيرا الحميميرةPapillary S.C.C.  
 .Clear cell S.C.Cوالسرطانة شااكة الكثيا يات الكثيا الرااارة 

 Primaryيرررررا الأوليرررررة داكررررر  العظرررررم والسررررررطانة شرررررااكة الكث

Intraosseous Carcinoma (PIOC) .(Sahanaz Praveen 

Ahmed, 2019) 
نظرام تصرني  لمسررطان الشراان  1970  رام Jakobssonوضي 

حيرث طرورا  مر  Hansen و Annerothالكثيرا, ترث  كر  مرن  
 Broder'sالتصرررررني  السرررررابق.  رررررم ا تمرررررد تصرررررني  بررررروردر 

classification  .كتصرررررني  تاميرررررد  لمسررررررطان شررررراان الكثيررررررا
(Roland et al., 1992)  لكرن التصررني  الأكيرر بارري  رراج ا .

أمرررام وضررري اسرررتراتيجية  رررثج م اليرررة ويعرررود يلرررن مفتارررار  إلررر  
 الايمة اانيارية في هيا السرطان. امجماع حو  

السررررررطان شررررراان  Broder's classificationحيرررررث يصرررررن  
 (Akhter et al., 2011)الكثيا في  ثث فااتح 

 Well Differentiationلتماي  جيد ا .1

 Moderate Differentiation متوسط التماي   .7

 Poor Differentiationمنكفض التماي   .0

 تبا  الصورة النسيجية المعيار اليهبي
واسررم حيررو  ج يارري وصررنفوا ضررمن كمررس مجمو ررات,  77حرردد 

-Oliveira and Ribeiro)تبعررا  لوظيفت ررا البيولوجيررة, وهررريح 

Silva, 2011, Almangush et al., 2017) 
 Tumor suppressionكابحات الورم  .1

 Apoptosisالموت المبرمج  .7

 Hypoxiaناص الأكسجة  .0

 Angiogenesisالتشك  الو ااي  .4

 Cell adhesionو  وتردرن الاالرب العضرو  املتصاق الكم .5

and matrix degeneration 

اسم 
 الواسم

 ابحات 
الورم 
والموت 
 المبرمج

التش ز  نقص اس سجة
 الوعامي

الالتصاق 
الخلوي وتدر  

القالب 
 العضوي

 مثاز

Bcl-2 ,
p63 ,
p53 ,
pRb, 

HIF-1a ,
Carbonic 

anhydrase 

IX ,
GLUT-1 

VEGF ,
CD105, 

MMPs ,
Cadherins ,
Catenins 

 
             E-Cadherenو مررررررثؤ  انكفرررررراض تعبيريررررررة الررررررر  Chawمحررررررظ 

 epithelial)أحرد الواسرمات فري امنتارا  البشررو  المي انشريمي 

mesenchymal transition: EMT وارتفرررراع تعبيريررررة الررررر )
Vimentin  .ويلرررن مررري التاررردم بدرجرررة السررررطان شررراان الكثيررررا
  م  الترتيب( 7و 1)الشك  
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فددددي السددددكطاا شددددام  الخ يددددا  e-cadherenتعبيريددددة الددددد  (:1) الشدددد ز

الفموي: ن حظ انخفاض التعبيرية مع ازياد الدرجة النسديجية للسدرطاا مدا 
A  لدددD  ن حددظ فددي الشدد زC   أا البشددرة الفمويددة السددليمة حافظددت علدد

 e-cadheren (COSTA et al., 2015)الد تعبيرية 
 

 
مع تقدم الدرجة النسيجية  Vimentinارتفاع تعبيرية الد  (:2) الش ز

للسرطاا شام  الخ يا الفموي )الصورة العلوية اليسرى: تعبيرية سلبية 
ش العلوية اليمن : زيادة التعبيرية في 11×(في البشرة الطبيعية )العدسة: 

(ش السفلية اليمن : تعبيرية 11×السرطاا وظهور تعبيرية نوية )العدسة 
(ش السفلية اليسرى: 41×طاا )العدسة مرتفعة في الدرجات المتقدمة للسر 

 Liu)( 41×تعبيرية منخفضة في الدرجات المنخفضة للسرطاا )العدسة 

et al., 2016) 
 

حيث كانت العثقة طردية بين الدرجة النسيجية لمسررطان شراان 
مررن الررنمط اليشررااي  E-Cadherenالكثيررا وتحررو  نمررط تعبيريررة 

لمرررنمط ال يرررولي والنررروو , بمعنررر  كممرررا ا دادت درجرررة السررررطان, 

انتامررت تعبيريررة البررروتين السررابق مررن الررنمط اليشررااي )الرردرجات 
الأولررررر ( إلررررر  الرررررنمط النررررروو  وال يرررررولي )الررررردرجات المتادمرررررة(. 

(Chaw et al., 2012) 
فيما لوحظ لدج مرضر  السررطان شراان الكثيرا يو  امنتارامت 

ت داد إمكانيرة  Cyclin D 1العادية الممفية, أني وبارتفاع تعبيرية 
 Zhongاسرتجابة هررؤمل المرضر  لمعررثج الكيمراو  ويلررن حسررب 

 (0)الشك   (Zhong et al., 2013)و مثاي. 

 
في السرطاا شام   Cyclin D1ن حظ ارتفاع تعبيرية  (:3) الش ز

           Aمقارنة مع تعبيريته في سوء التصنع  Bالخ يا الفموي 
(Patel et al., 2017) 
و مرررثؤ  الررري  درس مسرررتاب   امررر   Kooleأمرررا حسرررب دراسرررة 

 :fibroblast growth factor receptorالنمرو مصرورات المير 

FGFR1 الحيويرررررة  ووجرررررد أن هررررريا العامررررر  يعرررررد مرررررن الواسرررررمات
اانيارية و ثجي في السررطانات شرااكة الكثيرا لمررأس والعنرق. 

 (4)الشك  

 
في السرطاا شام  الخ يا الفموي  FGFR1ارتفاع تعبيرية  (:4) الش ز

(Koole et al., 2016b) 
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% مررن 87لرردج  FGFR1ارتفرراع تعبيريررة  Kooleحيررث أوضررح 
مرضرررر  السرررررطان شرررراان الكثيررررا فرررري الرررررأس والعنررررق ايجررررابيي 

% مرن مرضرر  السرررطان 75الفيرروس الحميمرري البشررو , ولرردج 
لفيرررررروس الحميمررررري شررررراان الكثيرررررا فررررري الررررررأس والعنرررررق سرررررمبيي ا

 البشرو , وكان هيا  ام  إنيار  سيئ. 
انكفررررض سرررربي  إشررررارة  AZD4547ولرررردج  ررررثج المرضرررر  بالررررر 

FGFR1  .وانكفاض التكا ر الكمو  في الكتمة الورمية(Koole 

et al., 2016a) 
و مررثؤ  وجررود كمسررة  وامرر  تنررير  Akervallأوضررحت دراسررة 

ة السررطان شراان الكثيرا فري الررأس والعنرق لمعرثج بعدم اسرتجاب
 Bcl2, VEGF, c-MET, YAP1 andالشررعا ي وهرريح 

CLAUDIN .(Akervall et al., 2014)1   وهريا مرا أكردت .
 ميرري دراسررة أكرررج أكرردت  رردم اسررتجابة السرررطان شرراان الكثيررا 
لمعررثج الشررعا ي بارتفرراع تعبيريررة مسررتاب   امرر  النمررو البشرررو  

EGFR: Epithelial growth factor receptor  واسرررتفاد
المرض  من العثج الشعا ي  نردما كضرعوا لعرثج م ربط ل ريا 

 (  5,6)الأشكا  (Smith et al., 2001) المستاب  

 
          في السرطاا شام  الخ يا الفموي  VEGFتعبيرية  (:5)الش ز

(Abdo et al., 2014) 
                                                           
1
 VEGF: Vascular Endothelial Growth Factor, Bcl2:  

protein that regulates cell death (apoptosis), YAP1: Yes 

Associated Protein: transcriptional regulator, c-MET: a 

receptor tyrosine kinase, CLAUDIN: important 

component of tight junction. 

 
المحيطية في السرطاا شام  الخ يا عالي   BCL2تعبيرية  (:6) الش ز

 (Pallavi et al., 2018)التمايز
 

و مرثؤ  أربعرة أفرراد مرن  اامرة  امر  النمرو البشررو    Xiaدرس
(epidermal growth factor وهريح )EGFR, HER-2/neu, 

HER-3 and HER-4 كمصت الدراسرة إلر  أنري م  ثقرة برين .
وحجررررم الررررورم, فيمررررا ارتبطررررت تعبيريررررة العوامرررر   EGFRتعبيريررررة 

ي ( بتشرررك  الناااررر  لمعارررد الممفيرررة وبالترررالHER-4السررراباة ) ررردا 
كممررا ارتفعررت تعبيريررة هرري  العوامرر  انكفضررت نسرربة النجرراة لرردج 
مرضرررر  السررررررطان شرررراان الكثيرررررا. كرررران امرتبررررراط الأقرررروج مررررري 

HER-2/neu .(Xia et al., 1999)   (.7)الشك 

 
شام  الخ يا الفموي في السرطاا  EGFRتعبيرية  (:7)الش ز

(Bernardes et al., 2013) 
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بينررررت الدراسررررات العثقررررة ال امررررة بررررين اانرررريار السرررريئ لمسرررررطان 
شررررراان الكثيرررررا وارتفررررراع تعبيريرررررة  امررررر  نمرررررو الكثيرررررا البطانيرررررة 

VEGF  كررريلن وجررردت الدراسرررات امرتبررراط برررين تشرررك  الناااررر .
. COX-2: Cycloxygenase-2لمعارررررررد الممفيرررررررة وتعبيريرررررررة 

(Massano et al., 2006)   (.8)الشك 

 

 d في السرطاا شام  الخ يا الفموي COX2ارتفاع تعبيرية  (:8)الش ز
           aمقارنة نع تعبيريته في المخاطيةالفموية السليمة 

(Seyedmajidi et al., 2014) 
 

بشررك  كررا  فرري  Retinoblastoma: RBلررم ترردرس مور ررة الررر 
السرطان شاان الكثيا الفمو , لكن تشرير بعرض الدراسرات إلر  
العثقرة برين الطفررات فرري هري  المور رة وبررين تشرك  النااار  لمعاررد 

 (Muirhead et al., 2006)الممفية في السرطان شاان الكثيا. 
فرري دورة حيررراة  P53مررن المعمرروم دور المور ررة الحارسررة لمجينرروم 

الكميررة والمرروت الكمررو  المبرررمج. أكرردت الدراسررات  مرر  العثقررة 
بررين الطفرررات فرري هرري  المور ررة وتشررك  الك يررر مررن الأورام ومررن 
ضررمن ا السرررطان شرراان الكثيررا. كمصررت بعررض الدراسررات إلرر  

 ن طفرات هي  المور رة الايمة اانيارية الأقوج لمتعبير المصمي 
(Serum P53 level من ا في التعبيرية النسريجية. كريلن كانرت )

الطررافر وامسررتجابة لمعررثج  P53العثقررة  كسررية بررين تعبيريررة الررر 

 ,Couture et al., 2002, Raybaud et al., 2000)الشعا ي. 

Koelbl et al., 2001, Scully et al., 2000)   (9)الشك 

 
في السرطاا شام  الخ يا الفموي  الطافر P53تعبيرية  (:9) الش ز

(Ashraf et al., 2010) 
 

 Oncogeneأحررد البروتينررات الورميررة ( c-MYCأمررا بالنسرربة لمررر 
ويعتبر المنظم الأساسي في النمو وامستاثب الكمو ( لم يدرس 
دور  بعرررد بالنسررربة لعثقتررري بالتكرررا ر الكمرررو , فيمرررا أمررردت بعرررض 
الدراسرررات إلررر  أن ارتفررراع تعبيريتررري ارتبطرررت مررري نارررص التمررراي  

 (.13)الشك   (Bettendorf et al., 2004b)الكمو . 

 
في الرطاا شام  الخ يا الفموي  c-MYCتعبيرية (:11) لش زا

(Perez-Sayans et al., 2014) 
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 الخ صة:

تمعرررب العديرررد مرررن العوامررر  دورا  هامرررا  فررري  ليرررة التشرررك  الرررورمي  
لمسرررررطان شرررراان الكثيررررا الفمررررو . تررررم تحديررررد ودراسررررة مجمو ررررة 
واسرعة مرن هري  العوامر  وربطرت النترااج مباشررة بالردور اانرريار  
والعثجي وهريا مرن شر ني أن يرؤ ر فري صرياطة الكطرة العثجيرة 

بنرررال  مررر  التعبيريرررة  أو بتحرررر   ثجرررات جديررردة ل ررريا السررررطان
المور يرررة والصرررريية أو البروفايررر  المنررررا ي ل ررريا السرررررطان ومنرررري 

أو الوفيررات /تنطمررق الأبحرراث التطبيايررة لمحررد مررن اامراضرريات و
.المرتبطرررررررررة بااصررررررررررابة بالسرررررررررررطان شرررررررررراان الكثيررررررررررا الفمررررررررررو 

 

 (.501100020595هيا البحث ممو  من جامعة دمشق وفق رقم التموي  )التمويز: 
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