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摘
!

要"目的
!

对比探讨培美曲塞与培美曲塞联合奥沙利铂二线治疗晚期胃癌的临床疗效及不良反应情况$方法
!

选取

#%$#

年
#

月至
#%$+

年
/

月该院住院并接受过一线化疗的晚期胃癌患者
#/

例!分为两组$其中对照组
$#

例!单用培美曲塞治疗*

观察组
$.

例!采用培美曲塞联合奥沙利铂进行治疗$

#$;

为
$

个疗程!

.

个疗程后对比两组患者的治疗效果及不良反应发生情

况$结果
!

经过
.

个疗程!两组部分缓解'稳定'进展和治疗有效率比较差异无统计学意义"

O

'

%*%/

#*随访
$

年观察组的生存率

"+*1-

!明显高于对照组的
..*.-

!差异有统计学意义"

O

#

%*%/

#$疗程结束后!与对照组相比观察组患者的生存质量"社会生

活'日常生活'焦虑抑郁及总分#均明显提高!差异有统计学意义"

O

#

%*%/

#$两组患者化疗不良反应"血液毒性'神经毒性等#比

较差异无统计学意义"

O

'

%*%/

#$结论
!

与单用培美曲塞相比!培美曲塞联合奥沙利铂作为二线药物治疗晚期胃癌可延长患者

生存期并提高患者生存质量!且临床安全性好$

关键词"培美曲塞*

!

奥沙利铂*

!

晚期胃癌
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胃癌是临床病死率最高的消化道肿瘤#且大部分胃癌患者

发现时为晚期#不适合做切除手术#晚期胃癌患者治疗后
/

年

生存率
#

/-

&研究表明化疗可明显延长胃癌患者的生存期#但

目前尚无统一标准化的化疗方案(

$

)

*常规化疗药物以氟尿嘧

啶$

/)a<

%为基础#随着化疗时间的延长#部分患者对化疗药物

的灵敏度逐渐下降#需要更换化疗药物*随着多种抗癌新药的

出现#联合化疗逐渐成为新的治疗趋势#可明显提高患者生存

质量及生存率(

#

)

*本研究采取培美曲塞联合奥沙利铂进行二

线治疗晚期胃癌患者效果不错#现报道如下*

$

!

资料与方法

$*$

!

一般资料
!

选取
#%$#

年
#

月至
#%$+

年
/

月本院住院并

接受过一线化疗的晚期胃癌患者
#/

例#分为两组*对照组
$#

例#其中男
/

例#女
"

例&年龄
./

!

+,

岁#平均$

/.*$̀ &*+

%岁&

病理分类低分化腺癌
#

例#中分化腺癌
,

例#黏液腺癌
.

例#印

戒细胞癌
.

例*观察组
$.

例#其中男
+

例#女
"

例&年龄
..

!

+&

岁#平均$

/#*/̀ 1*$

%岁&病理分类低分化腺癌
.

例#中分化

腺癌
.

例#黏液腺癌
,

例#印戒细胞癌
.

例*两组患者年龄'性

别'病理分类等一般资料比较差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%#

具有可比性*所有患者及家属均对本研究知情同意并签订知

情同意书#本研究得到医院伦理委员会批准同意*

$*/

!

纳入及排除标准
!

纳入标准!$

$

%所有患者均经病理学检

查或者细胞学检查确诊为晚期胃癌#并经过综合评估不适合进

行根治性手术治疗#预计生存期
%

.

个月&$

#

%既往曾接受过含

紫杉类'

/)a<

及其衍生物'表阿霉素$

LMO

%'顺铂$

ddM

%或草酸

铂化疗无效或治疗后病情再次进展#但均停止化疗超过
$

个

月*排除标准!$

$

%对化疗药物敏感#血常规和血生化指标均未

在化疗标准允许范围的患者&$

#

%排除心脑血管及其他系统重

大疾病患者&$

.

%排除不遵循医嘱或伴有精神障碍沟通不畅患

-

$#%.

-

检验医学与临床
#%$"

年
$%

月第
$,

卷第
#%

期
!

5ABX?;!@E:

!

S9=8B?C#%$"

!

Y8@*$,

!

Z8*#%



者等(

.

)

*

$*'

!

方法
!

对照组患者单纯给予培美曲塞$江苏豪森药业集

团有限公司#普来乐#国药准字
#̂%%/$#&&

%治疗!给药前
$;

'

当天和第
#

天患者均需口服地塞米松$每次
,3

4

#

#

次"天%&给

药前
$

周开始口服叶酸直至化疗结束$

,%%

"

4

"

;

%&且需在给药

前
$

周肌肉注射维生素
Q

$#

#治疗过程中每
#

个月进行
$

次肌

肉注射$每次
$%%%

"

4

%&治疗当日按
/%%3

4

"

3

# 培美曲塞溶于

$%%35

生理盐水静脉滴注#用药时间需超过
$/3E:

*观察组#

给药前进行适当的水化和利尿治疗#而后在对照组基础上于治

疗
$

!

.;

静脉滴注奥沙利铂$按
#/ 3

4

"

3

# 溶于
#/% 35

%*1-

生理盐水#滴注时间超过
#>

%&第
$

天给药应在培美曲塞

滴注结束后
.%3E:

进行*两组患者均以
#$;

为
$

个治疗疗

程#所有患者均给予
.

个疗程的治疗*

$*1

!

观察指标
!

.

个疗程结束后评价化疗疗效#根据
[L)

!ON7$*%

版评价近期疗效#分为完全缓解$

![

%'部分缓解

$

M[

%'稳定$

Nd

%和进展$

Md

%#治疗有效率$

[[

%

0![2M[

#疾

病控制率$

d![

%

0![2M[2Nd

*统计两组患者入组后
$

年

生存率*不良反应情况参考药物毒性判断
#*%

版$

Z!O)!7!

#*%

%#主要包括血液学毒性$粒细胞减少%'神经毒性$患者出现

情绪异常'认知功能障碍以及周围神经病变等症状%*采用生

活质量评定量表评价两组患者生活质量$得分越高代表生活质

量越好%*

$*2

!

统计学处理
!

采用
NMNN$&*%

软件对数据处理分析#计

量资料以
G`E

表示#组间比较采用
9

检验&计数资料以

(

.

$

-

%)表示#组间比较采用
!

# 检验&等级资料采用轶和检验*

以
O

#

%*%/

表示差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/*$

!

两组患者疗效及
$

年生存率对比
!

经过
.

个疗程#两组

患者
M[

'

Nd

'

Md

和
[[

比较差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%&随

访
$

年观察组的生存率明显高于对照组#差异有统计学意义

$

O

#

%*%/

%*见表
$

*

表
$

!!

两组患者疗效及
$

年生存率对比(

.

#

-

&)

组别
: ![ M[ Nd Md [[ d![ $

年生存率

对照组
$# %

$

%*%

%

,

$

..*.

%

.

$

#/*%

%

/

$

,$*"

%

,

$

..*.

%

"

$

/&*.

%

,

$

..*.

%

观察组
$. %

$

%*%

%

/

$

.&*/

%

,

$

.%*&

%

,

$

.%*&

%

/

$

.&*/

%

1

$

+1*.

%

$%

$

"+*1

%

!

#

%*%%% %*%"$ %*$%. %*.## %*%"$ %*.## ,*&$#

O $*%%% %*"1% %*",& %*/"$ %*"1% %*/"$ %*%#&

/*/

!

两组患者生存质量比较
!

疗程结束后#与对照组相比观

察组患者的生存质量$社会生活'日常生活'焦虑评分'抑郁评

分及总评分%均明显提高#差异有统计学意义$

O

#

%*%/

%*见

表
#

*

表
#

!!

两组患者生存质量比较#

G È

$分&

组别
.

社会生活 日常生活 焦虑评分 抑郁评分 总评分

对照组
$# #*$%̀ %*#& $*+#̀ %*$$ $*+.̀ %*$, $*+&̀ %*$. $*1$̀ %*#$

观察组
$. #*&#̀ %*#. #*..̀ %*$# #*./̀ %*$& #*#/̀ %*#$ #*.#̀ %*#/

9 "*%,1 $/*."1 $$*%1/ &*%"/ ,*,#%

O

#

%*%$

#

%*%$

#

%*%$

#

%*%$

#

%*%$

/*'

!

两组患者不良反应发生情况对比
!

两组患者化疗不良反

应$血液毒性'神经毒性等%比较差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%*见表
.

*

表
.

!!

两组患者不良反应发生率(

.

#

-

&)

组别
.

血液毒性 神经毒性
消化道

反应

肝功能

异常

肾功能

异常
脱发

对照组
$# +

$

/%

%

"

$

/&*.

%

/

$

,$*"

%

#

$

$+*"

%

#

$

$+*"

%

"

$

/&*.

%

观察组
$. "

$

/&*.

%

"

$

/.*&

%

+

$

,+*#

%

.

$

#.*$

%

.

$

#.*$

%

&

$

+$*/

%

!

#

%*%." %*%/$ %*%/$ %*$+% %*$+% %*%#"

O

'

%*%/

'

%*%/

'

%*%/

'

%*%/

'

%*%/

'

%*%/

'

!

讨
!!

论

我国胃癌患者的发病率和病死率均较高#很多患者发病是

入院检查已是晚期#错失最佳手术的时机#此时只能通过化疗

延长患者的生存期(

,

)

*但是晚期胃癌患者多伴有腹痛'腹胀等

消化道症状#不能有效吸收营养造成身体素质下降#对化疗药

物的耐受性也较差#特别在经历一线化疗后#很多患者对化疗

药物的灵敏度有所降低#血液毒性'神经毒性等化疗不良反应

较重(

/

)

*因此为患者选择一种高效而不良反应小的化疗方案

具有重要的临床意义*

培美曲塞是常见的多靶点抗叶酸化疗药物#结构上含有吡

咯嘧啶基团#在叶酸依赖性代谢途径中可通过抑制嘌呤和胸腺

嘧啶核苷生成#最终抑制肿瘤细胞的生长(

+)"

)

*该药物目前广

泛应用于非小细胞肺癌'乳腺癌的治疗#其有效性和低毒性已

经被广泛证实#但用于胃癌治疗的报道较少(

&

)

*奥沙利铂属于

新的铂类抗癌药#属于光谱抗肿瘤药#与
dZ6

结合速度是顺

铂的
$%

倍#可直接破坏肿瘤细胞的
dZ6

结构和功能#特别是

处于
U

#

期的肿瘤细胞对本药物最为敏感#可与其他多种化疗

药物联用发挥协同作用(

1)$%

)

*

本研究发现经过
.

个疗程#两组患者的
M[

'

Nd

'

Md

和
[[

比较差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%#可能由于本研究样本量较

小&随访
$

年观察组的生存率
"+*1-

明显高于对照组的

..*.-

*疗程结束后#对照组较观察组患者的生存质量$社会

生活'日常生活'焦虑评分'抑郁评分及总评分%均明显提高#差

异均有统计学意义$

O

#

%*%/

%*两组患者化疗不良反应$血液

毒性'神经毒性等%发生情况比较差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%#说明联合化疗方案安全性好*

综述所述#与单用培美曲塞相比#培美曲塞联合奥沙利铂

作为二线药物治疗晚期胃癌可延长患者生存$下转第
.%#/
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显长于对照组#研究组患者手术治疗距离入院时间明显高于对

照组#差异有统计学意义$

O

#

%*%/

%&研究组患者发生呼吸道

感染'呼吸功能障碍以及电解质紊乱的比例明显高于对照组#

差异有统计学意义$

O

#

%*%/

%&两组患者发生尿道感染和消化

道出血比例的差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%*研究结果表明#

研究组患者病情严重#更需要切开血管以及呼吸机治疗#而且

并发症也较多*可能原因是并发胸部创伤的颈椎损伤更容易

影响呼吸功能#应该保持患者的呼吸畅通#而且在严重创伤患

者中切开气管才能更好地控制通气#降低病死率(

&)1

)

*并发胸

部创伤的颈椎损伤的创伤严重#早期手术风险较大#有的还要

采取非手术方式*初期的胸部损伤患者不能进行
!7

以及核

磁共振检查#不能及时给颈椎损伤定位#手术无法进行#所以并

发胸部创伤的颈椎损伤患者延期手术的比例较高*研究组的

并发症发生率高于对照组#可能的原因是并发胸部创伤的颈椎

损伤患者切开气管以及采用呼吸机的比例较高#气管切开增加

了呼吸道'泌尿道感染的可能性#并导致提升了呼吸功能障碍#

采用呼吸机也增加了感染的风险#加重病情(

$%)$$

)

*且颈椎损

伤可能会出现脑性盐耗综合征导致出现电解质紊乱的情况#并

发胸部创伤的颈椎损伤患者伤情更重#并发电解质紊乱的比例

更高(

$#)$.

)

*

本研究中研究组患者的平均住院时间明显长于对照组#差

异有统计学意义$

O

#

%*%/

%&两组患者的治疗效果以及死亡比

例差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%*研究结果表明#研究组患者

的住院时间较长与选择手术时机有关#并发胸部创伤的颈椎损

伤多选择延期手术#而且病情较重#住院时间较长*对照组患

者的治愈比例高于研究组#研究组的病死率高于对照组#可能

是由于样本量较少#差异无统计学意义$

O

'

%*%/

%*

综上所述#与单纯颈椎损伤相比#并发胸部创伤的颈椎损

伤病情更重#需要切开气管'呼吸机的比例更高#住院时间更

长#并发症更多#应引起临床的足够重视*
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