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胃癌是最常见的恶性肿瘤之一#严重危害人类健康)据统
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间及改善生活质量#但单药化疗疗效有限#联合化疗目前尚无

标准方案'

1

(

)作者对
1%%/

年
$

月至
1%$'

年
-

月本院收治的

)/

例晚期胃癌患者分别采用
=<]

方案$表柔比星联合顺铂*

氟尿嘧啶%和
53]

方案$多西他赛联合奥沙利铂*氟尿嘧啶%治

疗#并观察其近期疗效和不良反应)

B

!

资料与方法

B&B

!

一般资料
!

选自本院于
1%%/

年
$

月至
1%$'

年
-

月收治

的晚期胃癌初治患者
)/

例#均经病理学或细胞学证实)其中

男
0%

例#女
1/

例#年龄
10

)

-%

岁#平均
0-&)%

岁&病理分型!

高分化腺癌
2

例#中分化腺癌
1%

例#低分化腺癌
')

例#黏液腺

癌
0

例#印戒细胞癌
'

例)所有患者按国际
6CS

分期均为

&)$

期)治疗前
;

超*

<6

检查等证实均有客观可测量病

灶)所有患者卡氏评分大于或等于
)%

分#预期生存期大于
'

个月)将
)/

例患者分为两组#其中
=<]

组
'%

例#男
$/

例#女

$1

例&年龄
10

)

)/

岁#平均
0(&$%

岁&高分化腺癌
1

例#中分化

腺癌
(

例#低分化腺癌
$)

例#黏液腺癌
1

例#印戒细胞癌
$

例)

53]

组
'/

例#男
11

例#女
$)

例&年龄
'%

)

-%

岁#平均
0)&0%

岁&高分化腺癌
'

例#中分化腺癌
$$

例#低分化腺癌
1%

例#黏

液腺癌
1

例#印戒细胞癌
1

例)两组患者相关指标比较#差异

无统计学意义$

!

%

%&%2

%#具有可比性)

B&C

!

方法

B&C&B

!

治疗方法
!

=<]

组!表柔比星
2%L

H

"

L

1 静脉推注第
$

天#顺铂
1%L

H

"

L

1 静脉滴注第
$

)

'

天#氟尿嘧啶
2%%L

H

"

L

1

静脉滴注第
$

)

2

天)

53]

组!多西他赛
-2L

H

"

L

1 静脉滴注

第
$

天#奥沙利铂
$'%L

H

"

L

1 静脉滴注第
$

天#氟尿嘧啶
2%%

L

H

"

L

1 静脉滴注第
$

)

2

天)两组患者均置入中心静脉导管#

均
1$!

为
$

个周期)化疗前均给予
2.46'

受体拮抗剂*奥美

1$2$

重庆医学
1%$2

年
0

月第
00

卷第
$$

期



















感染后的标志#不是保护性抗体#滴度高#容易检出#并可维持

多年#其他指标转阴后#
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仍可持续阳性#因此它是流行

病学调查的良好标志!+
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可以防止野生株的感染#但却不能预防阻止变异株

,Ì
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综上所述#重庆市健康体检人群中
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(/F"D>LĤMRFNL1DCS

#

&4!<

#

;;

$

:

%'

#:6?:4;(

(

!;

)张艳良
(744

例血清五项
,Ì
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感染后的标志#不是保护性抗体#滴度高#容易检出#并可维持

多年#其他指标转阴后#

,INAB

仍可持续阳性#因此它是流行

病学调查的良好标志!+

(+,

,$+小三阳,%"+

(*,

,$+大三

阳,%#为乙肝患者两种常见模式#另外也常见的是+

(,

,模式#

可看成隐性+大三阳,

(

!;

)

#或急性
,Ì

感染!近年来#发现一

些变异株属于免疫逃避型变异株#在接种乙肝疫苗后#产生了

,ICAB

可以防止野生株的感染#但却不能预防阻止变异株

,Ì

的感染#因而血清中可出现
,ICAB

与
,ICA

%

并存的现

象(

!<

)

#或见于亚临床
,Ì

感染早期#不同亚型
,Ì

的两次

感染!+

()+,

,"+

()*

,"+

(),

,均属此种模式#这
;

种

少见模式的出现率共为
4(4<=

!

综上所述#重庆市健康体检人群中
,ICA

%

阳性率和
,Ì

感染率接近或低于全国平均水平#但是人群
,ICAB

阳性率仍

需通过注射疫苗等手段来提高!
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