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摘
!

要"目的
!

研究
2.U]

和
.U]

两种方案对晚期复发性胃癌的治疗效果!为临床晚期复发性胃癌的治疗提供依据%

方法
!

对
!"#'

年
!

月至
!"#(

年
#"

月该院入院治疗的
#'"

例晚期复发性胃癌患者进行研究!分为两组!对照组采用
.U]

治疗方

案"奥沙利铂联合替吉奥$进行治疗!观察组采用
2.U]

治疗方案"多西他赛'奥沙利铂和替吉奥联合治疗$%比较两组治疗方案

的远期疗效!两组患者的生活质量评分!两组治疗方案的临床控制率!以及两组患者发生
$!%

级不良反应的比例%结果
!

观察

组患者总生存期"

U.

$中位数为
#'$#

个月!明显高于对照组"

#"$#

个月$!两组比较差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$#观察组患者生

活质量评分有效率可达
4:$4";

!对照组仅为
&:$&(;

!两组比较差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$#观察组患者临床控制率为
4($#;

!

高于对照组"

:%$';

$!两组比较差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$#两组患者主要不良反应表现为白细胞减少'血小板减少'恶心呕

吐!以及口腔黏膜炎等!其中观察组患者
$!%

级血小板减少发生率为
!$:;

!对照组患者
$!%

级血小板减少发生率为
!"$';

!

观察组明显低于对照组"

M

%

"$"(

$%结论
!

2.U]

方案治疗晚期复发性胃癌临床效果显著!改善患者生活质量更明显!患者远期

疗效更高!且不良反应发生比例更低!具有良好的治疗效果!值得推广%

关键词"多西他赛#

!

替吉奥#

!

奥沙利铂#

!

胃癌

!"#

!
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胃癌是世界范围内最为常见的恶性肿瘤之一#也是我国高

发的恶性肿瘤之一#据统计#胃癌死亡人数占所有肿瘤死亡人

数的
!";

左右*

#,!

+

'胃癌的初期发病没有明显特征#早期症状

不明显#一经发现#患者往往都处于中晚期#从而失去了根治的

机会#如果出现转移或者复发#晚期胃癌的中位生存期不足
#

年'目前#晚期复发性胃癌的治疗以化疗为主#其中以铂类药

物居多'本研究中#笔者重点考察了两组化疗方案的对于晚期

胃癌的影响#现报道如下'

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

收集本院在
!"#'

年
!

月至
!"#(

年
#"

月晚

期复发性胃癌患者
#'"

例#符合
Z-U

关于晚期复发性胃癌的

诊断标准#所有患者均为晚期无法接受手术治疗的患者*

',%

+

'

将这些患者采用随机分组方式分为两组#各
&(

例#其中观察组

男
'(

例#女
'"

例%年龄
%4

!

::

岁#平均$

(3$4_&$&

&岁%

051

分期
'

N

期为
#(

例#

&

期为
!"

例'对照组男
'&

例#女
!3

例%

年龄
%3

!

::

岁#平均$

&"$#_&$:

&岁%

051

分期
'

N

期为
#&

例#

&

期为
#3

例'两组患者的一般资料年龄(性别(病理分期

等比较#差异无统计学意义$

M

&

"$"(

&#具有可比性'

$$/

!

方法

$$/$$

!

治疗方法
!

对照组患者采用
.U]

方案进行治疗$奥沙

利铂联合替吉奥&#治疗方案如下!第
#

天#奥沙利铂给药#剂量

为
#'"I

H

"

I

!

#静脉滴注每天
'D

一次%第
#

!

#%

天#替吉奥胶

囊#剂量为
&"I

H

"

I

!

#每天
!

次#早晚
!

次口服#

!#9

为
#

个疗

程'观察组患者采用
2.U]

方案进行治疗$多西他赛(奥沙利

)

4:&!

)

检验医学与临床
!"#:

年
3

月第
#%

卷第
#4

期
!

7<N1@9/*F=

!

.@

J

C@IN@K!"#:

!

R+*$#%

!

5+$#4

"

基金项目"江苏省常州市武进区科技计划项目$

L?!"#("(

&'

!!

作者简介"王月#女#主治医师#主要从事消化道肿瘤个体化治疗方面的研究'



铂和替吉奥&#治疗方案如下!第
#

天#奥沙利铂给药#剂量为

#'"I

H

"

I

!

#静脉滴注每
'D

一次%第
!

天#多西他赛#剂量为

:(I

H

"

I

!

#静脉每
#D

一次滴注完成%

2#

!

2#%

#替吉奥胶囊#

剂量为
4"I

H

"

I

!

#每天
!

次#早晚
!

次口服#

!#9

为
#

个疗程'

两组治疗方案均治疗
!

个周期后评定临床效果'

$$/$/

!

疗效判定标准
!

无进展生存期$

8M.

&为化疗开始至疾

病进展或者患者死亡的时间%总生存期$

U.

&为化疗开始至患

者死亡或者末次随访的时间'参考肿瘤患者生活质量评分

$

fU7

&量表*

(

+

#显效#生活质量评分提高
$

!"

分%有效#生活质

量评分提高
#"

!

#3

分%无效#生活质量评分提高
'

3

分#甚至

降低'有效率为显效例数及有效例数之和#除以总例数#再乘

以
#"";

'化疗效果按照
SX/W.0

标准评价临床效果#分为完

全缓解$

/S

&(部分缓解$

8S

&(稳定$

.2

&和进展$

82

&#临床控

制率为
/S[8S[.2

'不良反应按照
Z-U

关于抗癌药物急

性(亚急性分级标准进行观察和判定#比较两组患者
$!%

级

不良反应的发生率'

$$'

!

统计学处理
!

采用
.8..#4$"

统计软件进行分析#计量

资料以
P_=

表示#同组治疗前后的比较方式采用配对
D

检验#

治疗后两组间比较方式采用成组
D

检验%计数资料采用
!

! 检

验#以
M

%

"$"(

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组治疗方案远期疗效比较
!

观察组患者中#中位
8M.

为
:$4

个月#明显长于对照组
&$&

个月#且观察组患者
U.

的

中位数为
#'$#

个月#明显高于对照组
#"$#

个月#两组比较差

异有统计学意义$

M

%

"$"(

&#见表
#

'

表
#

!!

两组治疗方案远期疗效比较#月$

组别
'

8M.

中位数
3(;$2

U.

中位数
3(;$2

观察组
&(

:$4

"

&$:

!

4$3

#'$#

"

##$&

!

#%$:

对照组
&( &$& &$#

!

4$# #"$# 3$#

!

##$&

!!

注!与对照组比较#

"

M

%

"$"(

/$/

!

两组患者生活质量评分比较
!

观察组患者中显效例数为

%3

例#占全部患者的
&&$!;

%有效患者为
#&

例#占
!#$&;

%临

床总有效率可达
4:$4;

'与之比较#对照组中#显效患者有
!"

例#占全部患者的
!:$";

%有效患者为
'"

例#占全部患者的

%"$(;

%总有效率为
&:$&;

#两组比较差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&#见表
!

'

表
!

!!

两组患者生活质量评分比较

组别
'

显效*

'

$

;

&+有效*

'

$

;

&+无效*

'

$

;

&+ 总有效率$

;

&

观察组
&( %3

$

&&$!

&

#&

$

!#$&

&

3

$

#!$!

&

4:$4

"

对照组
&( !"

$

!:$"

&

'"

$

%"$(

&

!%

$

'!$%

&

&:$&

!!

注!与对照组比较#

"

M

%

"$"(

/$'

!

两组治疗方案临床控制率比较
!

观察组
/S#!

例$占

#&$!;

&#

8S!4

例$占
':$4;

&#

.2!'

例$占
'#$#;

&#

82##

例$占
#%$3;

&#临床控制率为
4($#;

%对照组
/S#"

例$占

#'$(;

&#

8S!&

例$占
'($#;

&#

.2!3

例$占
!($:;

&#

82#3

例

$占
!($:;

&#临床控制率为
!($";

#观察组的临床控制率明显

高于对照组#两组比较差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&#见表
'

'

/$1

!

两组患者不良反应发生情况比较
!

两组患者主要不良反

应表现为白细胞减少(血小板减少(恶心呕吐以及口腔黏膜炎

等#其中观察组患者
$!%

级血小板减少发生率为
!$:;

#对

照组患者
$!%

级血小板减少发生率为
!"$';

#观察组明显

低于对照组#差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&%其中观察组患者

$!%

级脱发的发生率为
&%$3;

#对照组患者
$!%

级脱发

的发生率为
#4$3;

#观察组明显高于对照组#两组比较差异有

统计学意义$

M

%

"$"(

&#见表
%

'

表
'

!!

两组治疗方案临床控制率比较

组别
' /S

*

'

$

;

&+

8S

*

'

$

;

&+

82

*

'

$

;

&+临床控制率$

;

&

观察组
:( #!

$

#&$!

&

!4

$

':$4

&

##

$

#%$3

&

4($#

"

对照组
:( #"

$

#'$(

&

!&

$

'($#

&

#3

$

!($:

&

:%$'

!!

注!与对照组比较#

"

M

%

"$"(

表
%

!!

两组患者不良反应发生情况比较

不良反应
观察组

$

级$

'

&

%

级$

'

&

'

级$

'

&

&

级$

'

&

$!%

级发生率$

;

&

对照组

$

级$

'

&

%

级$

'

&

'

级$

'

&

&

级$

'

&

$!%

级发生率$

;

&

白细胞减少
4 #! & " !:$" #'$( #&$! 4$# " !3$:

血小板减少
! " " "

!$:

"

#'$( &$4 "$" " !"$'

贫血
4 # " " #!$! ($% ($% "$" " #"$4

恶心呕吐
!" #" " " %"$( '3$! #"$4 !$: " ("$"

口腔黏膜炎
% " " " ($% ($% "$" "$" " ($%

手足综合征
% # " " &$4 ($% !$: "$" " 4$#

肝损伤
% # " " &$4 ($% #$% "$" " &$4

脱发
!4 !" % %

&%$3

"

#'$( ($% !$: " #4$3

'

!

讨
!!

论

对于胃癌患者#发现时往往已经处于晚期#癌细胞已经发

生了浸润及转移#已经错过了最佳的手术治疗时机#并且这类

患者复发率极高#生存期很短*

&

+

'这类患者更适合采用化疗的

方法#特别是联合化疗的方法进行治疗'目前#国内的晚期胃

癌化疗没有标准的一线化疗方案#一般都是以氟尿嘧啶为基础

开展化疗#近年来也有一些其他的化疗药物#比如紫杉醇类#奥

沙利铂(卡培他滨及替吉奥等*

:

+

'

美国
)./U

推荐的一线化疗方案为顺铂(多西他赛及氟

尿嘧啶#或者多柔比星联合顺铂和氟尿嘧啶进行治疗#这一方

案也得到了欧洲肿瘤内科学会的推荐和认可*

4

+

'在上述临床

治疗方案的基础上#笔者重点考察了多西他赛(奥沙利铂和替

吉奥治疗晚期复发性胃癌的临床效果#其中多西他赛属于紫杉

烷类药物#与紫杉醇的作用机制类似#通过抑制微管蛋白的装

配#阻止其解聚#从而抑制肿瘤细胞的分化#最终导致癌细胞死

亡#并且有文献报道*

3

+

#该类药物还具有抑制肿瘤血管生成的

作用#这与血管内皮生长因子受体分子抑制剂类似#因此对多

种肿瘤均有效'

奥沙利铂是临床常用的铂类抗肿瘤药物#其通过抑制

25)

的合成与修复#从而影响肿瘤细胞的增殖#最后导致肿瘤

)
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细胞死亡'奥沙利铂与早期的顺铂(卡铂相比#具有更低的脱

靶毒性#抗癌效果更好#对多种实体瘤均有效#临床应用广泛'

替吉奥是一种新型的氟尿嘧啶类衍生物#其为三方复方制剂#

分别为替加氟(奥替拉西钾和吉美思特#其中#替加氟主要起到

抗肿瘤效果#奥替拉西钾通过抑制胃肠道细胞的乳酸脱氧转移

酶#从而阻断
(,

氟的磷酸化#进而降低替加氟引起的胃肠道不

良反应#因此替吉奥在保留抗肿瘤活性的同时#可以显著的降

低不良反应#提高患者的耐受性*

#"

+

'

研究结果表明#奥沙利铂联合替吉奥并与治疗进行对照组

比较#多西他赛#奥沙利铂和替吉奥可以更显著的改善患者
U.

中位数#且观察组患者生活质量评分有效率可达
4:$4;

#对照

组仅为
&:$&;

#差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&%观察组患者临

床控制率为
4($#;

#高于对照组%两组患者主要不良反应表现

为白细胞减少(血小板减少(恶心呕吐以及口腔黏膜炎等#其中

观察组患者
$!%

级血小板减少发生率为
!$:;

#远低于对照

组'总之#

2.U]

方案治疗晚期复发性胃癌临床效果显著#改

善患者生活质量更明显#患者远期疗效更高#且不良反应发生

比例更低#具有良好的治疗效果#值得推广'
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