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不同化疗药物分别与奥沙利铂联用对胃癌术后复发转移

患者生存质量及血清相关肿瘤指标的影响"
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"摘要#

!

目的
!

研究卡培他滨和替吉奥分别与奥沙利铂联用对胃癌术后复发转移患者生存质量及血清相关肿瘤指标的影

响%方法
!

选择
FG(R

年
(

月至
FG(H

年
(F

月在安徽省铜陵市人民医院接受治疗的胃癌术后复发转移患者
(GQ

例%用随机数字

表法分为对照组和观察组!每组各
HR

例!对照组患者给予替吉奥联合奥沙利铂治疗!观察组患者给予卡培他滨联合奥沙利铂治

疗%比较两组患者的临床疗效&生活质量&血清相关肿瘤指标和不良反应%结果
!

对照组患者的有效率为
QJ5(H̀

!观察组患者

的有效率为
QK5I(̀

!差异无统计学意义"

"

$

G5GH

$%对照组患者生活质量改善率为
WR5HÌ

!稳定率为
(I5IẀ

!下降率为

FQ5JF̀

!总改善率为
WR5HÌ

!观察组分别为
JK5GQ̀

&

FG5WH̀

&

RG5(K̀

和
QK5I(̀

!差异无统计学意义"

"

$

G5GH

$%治疗后两组

患者的糖类抗原"

E'

$

HG

&

E'(FH

&

E'(KK

及癌胚抗原"

E&'

$水平较治疗前均明显下降"

"

%

G5GH

$!但是两组患者的血清相关肿瘤

指标比较差异无统计学意义"

"

$

G5GH

$%两组患者常见的不良反应包括血红蛋白下降&白细胞下降&血小板减少和恶心呕吐!两

组患者均可耐受!差异无统计学意义"

"

$

G5GH

$%结论
!

卡培他滨或替吉奥与奥沙利铂联用治疗胃癌术后复发转移的疗效相当!

患者的生活质量及血清相关肿瘤指标改善情况相当!不良反应均可耐受%

"关键词#
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我国是胃癌的高发地区"胃癌的发病率和病死率较高"严

重威胁我国居民的生命健康和生活质量$

(

%

!胃癌患者主要采

用手术进行治疗"但是由于胃癌的早期症状并不明显"因此

HG̀

左右的患者就诊时已为中晚期"丧失了手术治疗的最佳时

机"即便进行根治性手术治疗"术后复发转移率仍然较高$

F

%

!

对于术后复发转移的胃癌患者"化疗是主要的治疗手段"目前

尚无胃癌化疗的金标准"胃癌患者常用氟尿嘧啶联合铂类药物

进行化疗$

R

%

!本文研究卡培他滨和替吉奥分别与奥沙利铂联

HKWR

重庆医学
FG(W

年
K

月第
JQ

卷第
FW

期

"

基金项目$国家自然科学基金资助项目&

I((WF(WF

'!

!

作者简介(王怡&

(KIJb

'"本科"主要从事肿瘤内科诊治方面的研究!



用对胃癌术后复发转移患者生存质量及血清相关肿瘤指标的

影响!

@

!

资料与方法

@5@

!

一般资料
!

选择
FG(R

年
(

月至
FG(H

年
(F

月在安徽省

铜陵市人民医院接受治疗的胃癌术后复发转移患者
(GQ

例!

纳入标准(&

(

'患者均经病理确诊"系复发转移胃癌+&

F

'患者未

经放化疗治疗+&

R

'患者意识清楚"无严重精神疾病+&

J

'患者无

严重心#肾#肝等疾病+&

H

'患者无化疗方案禁忌+&

Q

'患者家属

签署知情同意书!本研究经铜陵市人民医院伦理委员会批准"

共纳入符合标准的患者
(GQ

例"用随机数字表法分为两组"对

照组
HR

例和观察组
HR

例!对照组男
FK

例"女
FJ

例"年龄
RI

"

WQ

岁"平均年龄&

HQ5FKa(F5HI

'岁"腺癌
RJ

例"印戒细胞癌

J

例"腺癌伴印戒细胞癌
W

例"其他
I

例+观察组男
RG

例"女
FR

例"年龄
RW

"

WI

岁"平均年龄&

HQ5QFa(F5FQ

'岁"腺癌
RF

例"

印戒细胞癌
H

例"腺癌伴印戒细胞癌
I

例"其他
I

例!两组患

者一般资料比较"差异无统计学意义&

"

$

G5GH

'"具有可比性!

@5A

!

方法
!

对照组患者给予替吉奥联合奥沙利铂治疗"奥沙

利铂&艾恒奥沙利铂注射液"批准文号(国药准字
1FGGHGKQF

"

生产企业江苏恒瑞医药股份有限公司'

(RGA

,

*

A

F 静脉滴注+

替吉奥&苏立替吉奥胶囊"批准文号(国药准字
1FG(GG(H(

"生

产企业(齐鲁制药有限公司'口服"所用剂量根据体表面积计

算"体表面积小于
(5FHA

F 者每次
JGA

,

"体表面积
(5FH

"

(5HGA

F 者每次
HGA

,

"体表面积大于
(5HGA

F 者每次
QGA

,

"

每日
F

次"早晚餐后口服"连续给药
(J=

"

F(=

为
(

个治疗周

期!观察组患者给予卡培他滨联合奥沙利铂治疗"奥沙利铂用

量及用法同对照组"卡培他滨$卡培他滨片&希罗达'"批准文

号(国药准字
1FGGWRGFJ

"生产企业(上海罗氏制药有限公司%

每日
F5H

,

*

A

F

"分
F

次"早晚餐后口服"连续给药
(J=

"

F(=

为

(

个治疗周期!治疗
J

个周期后评价患者的疗效和观察指标!

@5B

!

疗效评价与观察指标
!

&

(

'按
V16

实体瘤疗效评价标

准"分为完全缓解&

EM

'#部分缓解&

NM

'#稳定&

$L

'和进展

&

NL

'"有效&

MM

'

^EM_NM

!&

F

'用卡氏生活质量 &

)N$

'进

行评分"得分提高大于或等于
FG

分的患者为改善"得分下降大

于或等于
FG

分的患者为下降"其余患者为稳定"总改善
^

改善

_

稳定!&

R

'患者空腹抽取静脉血"分离获得血清
FA\

"置于

bFGd

冷冻保存"采用电化学发光仪和配套试剂盒检测糖类

抗原&

E'

'

HG

#

E'(FH

#

E'(KK

#癌胚抗原&

E&'

'!&

J

'不良反应

按
V16

标准分为
G

"%

级进行评价!

@5C

!

统计学处理
!

采用
$N$$(W5G

进行统计学分析"计量资

料用
3a6

表示"采用
#

检验"计数资料用率表示"采用
!

F 检

验"

"

%

G5GH

为差异有统计学意义!

A

!

结
!!

果

A5@

!

两组患者的临床疗效比较
!

对照组患者的有效率为

QJ5(H̀

"观察组患者的有效率为
QK5I(̀

"差异无统计学意义

&

"

$

G5GH

'"见表
(

!

表
(

!!

两组患者的临床疗效比较"

!

%

`

&#

组别
! EM NM $L NL MM

对照组
HR H

&

K5JR

'

FK

&

HJ5WF

'

(H

&

FI5RG

'

J

&

W5HH

'

RJ

&

QJ5(H

'

观察组
HR Q

&

((5RF

'

R(

&

HI5JK

'

(F

&

FF5QJ

'

J

&

W5HH

'

RW

&

QK5I(

'

A5A

!

两组患者的生活质量比较
!

对照组患者生活质量改善率

为
WR5HÌ

"稳定率为
(I5IẀ

"下降率为
FQ5JF̀

"总改善率为

WR5HÌ

"观察组分别为
JK5GQ̀

#

FG5WH̀

#

RG5(K̀

和
QK5I(̀

&

"

$

G5GH

'"见表
F

!

表
F

!!

两组患者的生活质量比较%

3a6

&

组别
!

改善 稳定 下降 总改善

对照组
HR FK

&

WR5HI

'

(G

&

(I5IW

'

(J

&

FQ5JF

'

RK

&

WR5HI

'

观察组
HR FQ

&

JK5GQ

'

((

&

FG5WH

'

(Q

&

RG5(K

'

RW

&

QK5I(

'

A5B

!

两组患者的血清相关肿瘤指标比较
!

治疗后两组患者的

E'HG

#

E'(FH

#

E'(KK

及
E&'

水平较治疗前均明显下降&

"

%

G5GH

'"但是两组患者的血清相关肿瘤指标比较差异无统计学

意义&

"

$

G5GH

'"见表
R

!

表
R

!!

两组患者的血清相关肿瘤指标比较%

3a6

&

组别 时间
E'HG

&

&

,

*

A\

'

E'(FH

&

&

,

*

A\

'

E'(KK

&

&

,

*

A\

'

E&'

&

+

,

*

A\

'

对照组 治疗前
RG5JQaR5KH WG5(QaR5WH KI5JFaH5IJ RF5WHaJ5(W

治疗后
(Q5(JaF5R(

"

HJ5FWaF5H(

"

WW5FHaR5QF

"

FG5J(aR5GJ

"

观察组 治疗前
RG5RIaR5WR WG5FFaR5WK KI5(GaH5QF RF5I(aJ5(K

治疗后
(Q5WJaF5RH

"

HH5FGaF5JW

"

WQ5IRaR5IR

"

FG5QRaR5GK

"

!!

"

(

"

%

G5GH

"与治疗前比较!

A5C

!

两组患者的不良反应发生情况比较
!

两组患者常见的不

良反应包括血红蛋白下降#白细胞下降#血小板减少和恶心呕

吐"两组患者均可耐受"差异无统计学意义&

"

$

G5GH

'"见表
J

!

表
J

!!

两组患者的不良反应发生情况比较"

!

%

`

&#

不良反应
对照组&

! ĤR

'

G_

#

_

' (

_
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! ĤR

'

G_

#

_

' (

_

%

恶心呕吐
JQ

&

IQ5WK

'

W

&

(R5F(

'

JH

&

IJ5K(

'

I

&

(H5GK

'

腹泻
HR

&

(GG5GG

'

G

&

G5GG

'

HR

&

(GG5GG

'

G

&

G5GG

'

手足综合征
HR

&

(GG5GG

'

G

&

G5GG

'

HR

&

(GG5GG

'

G

&

G5GG

'

外周神经炎
JI

&

KG5HW

'

H

&

K5JR

'

JQ

&

IQ5WK

'

W

&

(R5F(

'

肝脏损害
HR

&

(GG5GG

'

G

&

G5GG

'

HR

&

(GG5GG

'

G

&

G5GG

'

黏膜炎
JI

&

KG5HW

'

H

&

K5JR

'

JK

&

KF5JH

'

J

&

W5HH

'

QKWR

重庆医学
FG(W

年
K

月第
JQ

卷第
FW

期



B

!

讨
!!

论

!!

随着我国人民生活水平的提高"人们的饮食结构发生改

变"胃癌的发病率逐年升高"胃癌的发病与地理位置#遗传#饮

食不规律#摄入营养失调等多种因素有关$

J

%

!胃癌的早期症状

并不明显"因此易被患者忽略"大部分患者确诊时已为中晚期"

手术后的复发转移率较高$

H

%

!氟尿嘧啶类药物在进展期胃癌

及术后复发转移胃癌中应用广泛"以
H?

氟尿嘧啶&

H?Z@

'为基础

的化疗可以有效提高患者疗效"延长生存期!但是
H?Z@

属于

细胞
$

期特异性药物"时间依赖性较强"需持续静脉滴注以维

持有效血药浓度"因此应用不便"且易出现静脉炎#静脉血栓等

并发症$
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本研究结果显示"对照组患者的有效率为
QJ5(H̀

"观察

组患者的有效率为
QK5I(̀

"差异无统计学意义&
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对照组患者生活质量改善率为
WR5HÌ

"稳定率为
(I5IẀ

"下

降率为
FQ5JF̀

"总改善率为
WR5HÌ

"观察组分别为
JK5GQ̀

#

FG5WH̀

#

RG5(K̀

和
QK5I(̀

"差异无统计学意义&
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治疗后两组患者的
E'HG

#

E'(FH

#

E'(KK

及
E&'

水平较治疗

前均明显下降&
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G5GH

'"但是两组患者的血清相关肿瘤指标

比较差异无统计学意义&
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'!两组患者常见的不良反

应包括血红蛋白下降#白细胞下降#血小板减少和恶心呕吐"两

组患者均可耐受"差异无统计学意义&
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奥沙利铂属于铂类抗肿瘤药物"可与
LP'

发生反应"形

成铂链加合物"

LP'

内部相邻的腺嘌呤和鸟嘌呤或两个鸟嘌

呤之间可嵌入铂原子"使
LP'

链出现断裂"无法进行复制和

转录"从而起到抗肿瘤的作用$
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!奥利沙铂的半衰期较短"

HG̀

左右的药物可以在服药
F=

后排出体外"因此患者的耐受

性较好!奥沙利铂还能诱导肿瘤组织表达胸苷酸磷酸化酶"与

卡培他滨具有较好的协同作用"促进其在肿瘤组织内的转化

率!卡培他滨是新型口服氟尿嘧啶氨甲酸酯类抗肿瘤药物"在

体内经酶的催化转化后可变为
H?Z@

"干扰
MP'

和蛋白质的合

成"抑制细胞分裂$

I
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!卡培他滨在体内不需经过肝脏药物代谢

酶的作用即可释放氟尿嘧啶"生物利用度较高$

K

%

!胸苷酸磷酸

化酶可以催化卡培他滨的代谢产物转化为
H?Z@

"卡培他滨及

其代谢产物没有细胞杀伤性"肿瘤组织内的胸苷酸磷酸化酶活

性较高"因此肿瘤部位的
H?Z@

水平升高"降低
H?Z@

的全身暴

露程度的同时也降低了其毒性$

(G?(F

%

!替吉奥胶囊是由替加

氟#奥体拉西甲和吉美嘧啶组成的复方抗肿瘤药物"主体为
H?

Z@

衍生物$

(R?(H

%

!替加氟在口服吸收后"可以在肝脏线粒体的

细胞色素
N?JHG

酶作用下转化为
H?Z@

"从而起到抗肿瘤的作

用!吉美嘧啶可以抑制
H?Z@

的降解"从而维持
H?Z@

的较高浓

度!奥替拉西甲服用后主要分布在小肠和大肠"可以保护肠黏

膜"抑制
H?Z@

磷酸化"从而降低胃肠道不良反应的发生率!

综上所述"卡培他滨或替吉奥与奥沙利铂联用治疗胃癌术

后复发转移的疗效相当"患者的生活质量及血清相关肿瘤指标

改善情况相当"不良反应均可耐受!
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