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射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗对晚期肝癌患者的疗效研究

向爱生!魏
!

瑞#

"中南大学湘雅医院肿瘤科!长沙
$%((()

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗对晚期肝癌患者生活质量及远期生存的影响%

方法
!

选择该院
&(%%

年
#

月至
&(%$

年
#

月晚期肝癌患者
.)

例!按照随机数字表法分为观察组"

,4

例$与对照

组"

,4

例$%观察组患者采用射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗!对照组使用单纯索拉菲尼靶向治疗%比较
&

组患者疾病控制率"

"!1

$!治疗前后免疫功能和生活质量的改善情况!及随访
%

&

&

年的生存情况%结果
!

观察

组患者
"!1

"

#4'&,5

$高于对照组"

$)'.&5

$!差异有统计学意义"

!

$

('(-

$#观察组治疗后
!",

h

&

!"$

h

&

!"$

h

'

!")

h高于对照组!差异有统计学意义"

!

$

('(-

$#观察组治疗后社会功能&情感功能&躯体功能&认知功

能及角色功能评分均高于对照组!差异有统计学意义"

!

$

('(-

$#观察组
%

年生存率"

##'#.5

$和
&

年生存率

"

-,')-5

$高于对照组"

$#'%-5

和
,('..5

$!差异有统计学意义"

!

$

('(-

$%结论
!

射频消融术联合索拉菲尼

靶向治疗可改善晚期肝癌患者的生活质量!且延长生存时间!具有重要的临床意义%

关键词"射频消融术#

!

索拉菲尼#

!

肝癌!晚期
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肝癌在中国是最常见的一种恶性肿瘤#其发病率

呈不断上升趋势#且病死率高*

%

+

)早期肝癌应用肝移

植'手术切除'射频消融等治疗具有良好的临床疗

效*

&

+

)晚期肝癌由于进展快'生存期短等特点#且大

部分患者已不适合根治性切除和肝移植#已成为临床

治疗的重大难题)索拉菲尼是第一个由美国食品药

品监督管理局$

T"*

&批准的'用于肝癌治疗的一线药

物#是一种口服的靶向治疗药物#近年来对晚期肝癌

患者具有一定的疗效*

,6$

+

)射频消融术作为一种非手

术治疗肝癌的方法#临床应用具有疗效好'并发症少

等特点*

-

+

)现探讨射频消融术联合索拉菲尼靶向治

疗对晚期肝癌患者生活质量及远期生存的影响)

(

&)$

(

检验医学与临床
&(%)

年
&

月第
%-

卷第
$

期
!
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!

资料与方法

$'$

!

一般资料
!

&(%%

年
#

月至
&(%$

年
#

月该院收

治的晚期肝癌患者
.)

例)纳入标准!$

%

&经影像学或

者病理组织学联合血清肿瘤标志物检查确诊#且至少

存在
%

个可测量病灶)$

&

&患者预计生存期
,

个月及

以上)$

,

&人体功能状态量表$

@̀H:8D=O

J

&评分大于

或等于
.(

分)$

$

&经医院伦理委员会审核#且患者签

署知情同意书)排除标准!$

%

&早'中期肝癌患者)

$

&

&合并其他恶性肿瘤患者)$

,

&对射频消融术禁忌

者或索拉菲尼过敏者)$

$

&精神疾病者)按照随机数

字表法分为观察组$

,4

例&与对照组$

,4

例&)观察组

患者男
&.

例#女
%&

例#年龄
$#

#

.,

岁#平均年龄

$

-4'),]-'#$

&岁#平均
@̀H:8D=O

J

评分$

)$',%]

,'%-

&分)对照组患者男
&#

例#女
%,

例#年龄
$-

#

.%

岁#平均年龄$

-4'%.]-'.)

&岁#平均
@̀H:8D=O

J

评分

$

),'-4]&'4)

&分)

&

组患者的年龄'性别等一般资料

比较#差异无统计学意义$

!

%

('(-

&#具有可比性)

$'/

!

治疗方法
!

$

%

&对照组!采用索拉菲尼靶向治

疗#口服索拉非尼$德国
Z@

J

<HYMA<H9:

?

+A@HK@*\

%

注册证号
/&(%%(&-44

&

$((K

?

#

&

次"天)$

&

&观察

组!在对照组的基础上结合射频消融术治疗#超声引

导下经皮腹腔穿刺射频消融术#术前禁食'水#肌肉内

注射盐酸异丙嗪$上海禾丰制药有限公司%批准文号!

国药准字
/,%(&&(,,

&

&-K

?

和盐酸哌替啶$青海制

药厂有限公司%批准文号!国药准字
/#,(&((&&

&

&-

K

?

#取患者平卧后行彩超检查#按照彩超检查显示的

图像选取最佳穿刺角度和穿刺点#常规消毒后铺巾#

穿刺点处局部麻醉#将射频消融术多导电极穿刺至肿

瘤部分#按照患者肿瘤体积打开电极#每次消融采用

4(

#

%((e

#按肿瘤大小决定持续时间#通常为
%(

#

%-K9:

#按照肿瘤数量和体积决定射频消融次数$通

常直径小于或等于
%-KK

#则进行
%

次消融%直径大

于
%-KK

#可反复多次进针消融#但消融次数小于或

等于
-

次&)

$''

!

疗效标准
!

$

%

&完全缓解!所有目标病灶消失)

$

&

&部分缓解!目标病灶最长径之和与基线对比至少

缩小
,(5

)$

,

&进展!目标病灶最长径之和与基线治

疗对比#相对增加
&(5

且总和绝对值增加大于或等于

-KK

#或者出现新的病灶)$

$

&稳定!基线病灶长径

缩小但未达到部分缓解#或有增加但未达到进展)疾

病控制率$

"2!

&

3

$完全缓解
h

部分缓解
h

稳定&例

数"总例数
_%((5

)

$'1

!

观察指标
!

$

%

&

&

组患者治疗前后细胞免疫功能

指标变化#包括
!",

h

'

!"$

h

'

!"$

h

"

!")

h

)$

&

&

&

组

患者治疗前后生活质量改善情况#包括社会功能'情

感功能'躯体功能'认知功能及角色功能#各项评分为

%((

分#评分越高生活质量越好)$

,

&

&

组患者治疗后

随访
%

'

&

年的生存率)

$'2

!

统计学处理
!

采用
Y+YY%#'(

统计软件进行数

据分析#使用
S9MH8=8D>0FM<B

建立数据库#计量资料

应用
F]@

表示#两两比较采用
;

检验%计数资料采用

例数或百分率#组间比较采用
!

& 检验)

!

$

('(-

为

差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/'$

!

&

组患者近期疗效结果比较
!

观察组患者
"!1

为
#4'&,5

#高于对照组$

$)'.&5

&#差异有统计学意

义$

!

$

('(-

&)见表
%

)

表
%

!!

&

组患者近期疗效结果比较

组别
例数

$

-

&

完全缓解

$

-

&

部分缓解

$

-

&

进展

$

-

&

稳定

$

-

&

"!1

$

5

&

观察组
,4 & %( %& %- #4'&,

"

对照组
,4 ( # &( %, $)'.&

!!

注!与对照组比较#

"

!

$

('(-

/'/

!

&

组患者治疗前后细胞免疫功能指标变化结果

比较
!

&

组患者治疗前
!",

h

'

!"$

h

'

!"$

h

"

!")

h比

较#差异无统计学意义$

!

%

('(-

&)

&

组治疗后

!",

h

'

!"$

h

'

!"$

h

"

!")

h比治疗前增加#差异有统

计学意义$

!

$

('(-

&%且观察组各指标水平高于对照

组#差异有统计学意义$

!

$

('(-

&)见表
&

)

表
&

!!

&

组患者治疗前后细胞免疫功能指标变化

!!!

结果比较#

F]@

$

组别 例数$

-

& 时间
!",

h

$

5

&

!"$

h

$

5

&

!"$

h

"

!")

h

观察组
,4

治疗前
-,'&-]$'4) ,$'.#]&'%) %'%,]('&-

治疗后
#$'&%]-').

"%

,4')&],'&.

"%

%',4]('&%

"%

对照组
,4

治疗前
-$'%,]$'%, ,-'(%]&'&, %'%&]('&.

治疗后
-('&4],'%&

"

,%'.#],'(4

"

(')4]('%)

"

!!

注!与本组治疗前比较#

"

!

$

('(-

%与同期对照组比较#

%

!

$

('(-

表
,

!!

&

组患者治疗前后生活质量评分结果比较#

F]@

%分$

组别 例数$

-

& 时间 社会功能 情感功能 躯体功能 认知功能 角色功能

观察组
,4

治疗前
$&'&)]$',% $4',)],'-# $('%4]$',# -$'#)]$'4) $('%&],'&$

治疗后
-.'#4]-'$#

"%

#%',&]$'(4

"%

-#'$.]-'%4

"%

#4'),]-',#

"%

-#'$&]#'-)

"%

对照组
,4

治疗前
$%'.&]$'%- -('%,],')( ,4').]$'&4 -,')&]$'#- ,)'4.],'$#

治疗后
-(',$]$'.%

"

-$',&],'&$

"

$)'4&]$').

"

#(',)]$').

"

$4'.%]-'$&

"

!!

注!与本组治疗前比较#

"

!

$

('(-

%与同期对照组比较#

%

!

$

('(-

(

,)$

(

检验医学与临床
&(%)

年
&

月第
%-

卷第
$

期
!
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J
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/''

!

&

组患者治疗前后生活质量结果比较
!

&

组患

者治疗前社会功能'情感功能'躯体功能'认知功能及

角色功能评分比较#差异无统计学意义$

!

%

('(-

&)

&

组患者治疗后社会功能'情感功能'躯体功能'认知功

能及角色功能评分比治疗前增加#差异有统计学意义

$

!

$

('(-

&%且观察组各项评分高于对照组#差异有统

计学意义$

!

$

('(-

&)见表
,

)

/'1

!

&

组患者随访生存率结果比较
!

观察组患者随

访
%

'

&

年的生存率均高于对照组#差异有统计学意义

$

!

$

('(-

&)见表
$

)

表
$

!!

&

组患者生存率结果比较'

-

#

5

$(

组别 例数$

-

&

%

年生存率
&

年生存率

观察组
,4 &#

$

##'#.

&

"

&%

$

-,')-

&

"

对照组
,4 %)

$

$#'%-

&

%&

$

,('..

&

!!

注!与对照组比较#

"

!

$

('(-

'

!

讨
!!

论

!!

原发性肝癌是常见的一种高度恶性肿瘤#其中

4(5

为肝细胞癌#其余为混合型肝癌'肝管细胞癌

等*

#

+

)由于其发病隐匿#进展迅速#早期诊断较为困

难#故大部分患者确诊时已出现远处转移或者局部晚

期#从而失去最佳手术治疗时机)目前#对治疗原发

性肝癌的方法较多#但其预后并不十分理想#应按照

患者的肿瘤部位'数量'体积#身体状况#有无远处转

移#肝功能储备能力及血管侵袭等#实行个体化综合

治疗#以延长患者生存时间和提高生活质量*

.6)

+

)

射频消融术治疗肝癌已有十余年#治疗原理为利

用高频电流'针状电极及负极板在人体间形成回路#

以及因电流方向的不断变化#从而使电极周围组织的

离子与自由电子高速振动#能够与分子相互碰撞摩擦

产生热能#温度上升的局部组织发生蛋白质变性#进

一步使组织细胞出现不可逆的凝固性坏死#杀死肿瘤

细胞*

46%%

+

)近年来随着仪器的不断发展#技术的不断

进步#治疗水平的不断提高#射频消融术应用于肝癌

的适应证也不断扩大)索拉菲尼是一种多激酶抑制

剂#研究表明#其可抑制血管内皮生长'抑制受体介导

的酪氨酸激酶活性#以及抑制
1*T6%

丝氨酸"苏氨酸

激酶活性*

%&6%,

+

%此外#索拉菲尼还通过
1*T

介导的转

导通路抑制肿瘤细胞增殖#又可经血管内皮生长因子

受体抑制肿瘤组织新生血管形成#达到抗肿瘤的

作用*

%$

+

)

本研究结果表明#观察组
"!1

高于对照组#说明

射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗可提高近期疗效%

观察组治疗后
!",

h

'

!"$

h

'

!"$

h

"

!")

h 高于对照

组#显示射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗能改善患

者细胞免疫功能%观察组治疗后社会功能'情感功能'

躯体功能'认知功能及角色功能评分高于对照组#表

明射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗可改善患者的

生活质量%观察组
%

'

&

年生存率均高于对照组#提示

射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗能够延长患者的

生存时间)

综上所述#射频消融术联合索拉菲尼靶向治疗可

改善晚期肝癌患者的生活质量#延长生存时间#具有

重要的临床价值)
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