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晚期鼻咽癌的疗效比较
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摘 要! $目的% 比较诱导化疗加放疗与同期放化疗治疗局部晚期鼻咽癌的疗效& $方法% 收
集

!""6

年
(

月至
!&&)

年
(!

月中山大学附属肿瘤医院收治的经病理证实的局部晚期鼻咽癌
!%7

例"其中采用顺铂
8%!9:

诱导化疗加调强放疗'诱导组(

(!7

例"采用顺铂同期放化疗)同期
组(

(4&

例&应用
;,<.,=!>?-?@

和
A0B!@,=1

方法计算和比较两组患者的生存率"应用
CDE

风险
回归模型进行预后多因素分析& $结果% 诱导组和同期组

%

年总生存率
F745(G HI!74J&GK

*无瘤
生存率

F7&5)G!HI!6)5(GK

*无转移生存率
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*无复发生存率
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比较
差异均无统计学意义 !

M"&5&%

(& 同期组
4

*

L

级恶心呕吐的发生率明显高于诱导组 !

(&G HI

(5$G

"

MN&J&&L

("体重下降的平均数也明显大于诱导组!

M#&J&&#

(& 多因素分析结果显示
O

分
期是影响局部晚期鼻咽癌总生存的独立因素& $结论% 诱导化疗加调强放疗治疗局部晚期鼻
咽癌的疗效与同期放化疗相近"但同期放化疗的消化道反应较重& 远处转移是局部晚期鼻咽
癌治疗失败的主要原因&
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世界新发鼻咽癌患者中
6(G

位于东亚* 东南 亚"尤其是中国华南地区 $

(
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& 其中
$&Gg6&G

患者初

诊时即被确诊为局部晚期鼻咽癌 $

!
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"治疗失败模式

主要是局部复发和远处转移& 目前中晚期鼻咽癌的

论 著
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标准治疗为同期放化疗加辅助化疗!研究 "

&

!

'

#显示!

同期放化疗可提高患者总生存率和无转移生存率$

但同期放化疗的毒副反应较大!约有
'"(

的患者无

法按计划完成化疗! 甚至有个别患者因毒副反应大

而临时中断放疗!影响治疗效果"

%

!

$

#

$ 本研究应用诱

导化疗加调强放疗或同期放化疗治疗局部晚期鼻咽

癌!比较这两种治疗方法的疗效和毒副反应!探讨诱

导化疗加调强放疗在治疗中晚期鼻咽癌中的价值$

#

材料与方法

!"!

入组标准

!)*+

年
#

月至
!**,

年
-!

月病理证实为
./0

!!"

型鼻咽癌初治患者%年龄
#1!$%

岁%

!**!2344

分期标准为
"!#5

期%无远处转移%卡氏评分
!+"

分%血常规和肝肾功能正常%采用调强放疗&

3678

'$

!"#

放射治疗

全部病例采用
3678

$ 采取仰卧位!面膜固定头

颈部!

48

增强扫描!层距
& 99

$ 扫描范围从头到胸

锁关节下
! :9

$

3678

的计划和实施由
;<9<=

公司

的
4<>?@=

系统和
636A4

多叶准直器完成$鼻咽大体

肿瘤体积&

B8CDE

'和颈部转移淋巴结体积&

B8CDF

'

根据
67

或
48

显示的鼻咽肿瘤和颈部淋巴结勾

画$ 临床靶区
-

&

48C-

'为
B8CDE

外扩
%!-" 99

!并

包括全部鼻咽黏膜以及黏膜下
%99

% 临床靶区
!

&

48C!

'包括颅底(后组筛窦(蝶窦底部(翼突(翼腭

窝(卵圆孔(鼻腔后
-G&

(咽旁间隙(咽后间隙等鼻咽

肿瘤可能侵犯的区域! 以及需要预防照射的颈部淋

巴引流区$ 计划靶区&

H8C

'在
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化疗方法

诱导化疗加
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组 &诱导组' 诱导化疗采用
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持续静脉灌注
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!每
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周为
-

个疗程!共
!!&

个疗程$

同期放化疗组 &同期组' 在放射治疗的同时单用
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&
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!

!静滴'!每周
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次!共
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次$
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疗效评价

临床疗效评价采用实体瘤治疗疗效评价标准

&

7Q43R8-S#

'!治疗相关毒性反应评价采用国际常见

不良反应标准第
&

版&

484TQ ?&S*
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随 访

放射治疗后前
&

年每
&

个月( 第
'!%

年每
$

个

月(

%

年后每年随访
#

次$ 随访内容包括体格检查(

67

或
48

( 腹部彩超( 胸部
U

线片(

QVC"J;T

和

C4T"3NT

等!必要时做鼻咽电子镜(同位素骨扫描和

HQ8"48

等检查$
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统计学处理

统计分析采用
RHRR-&S"

软件包$ 患者的临床资

料和毒副反应采用
$

! 或
W

检验!生存率采用
XYZ[YD"

6\A\>

方法计算! 组间比较采用
]<N"7YD^

法$ 应用

40U

风险回归模型进行多因素分析$

H#*S*%

为差异

有统计学意义$

!

结 果

#"!

病例资料

符合条件者共
!%1

例! 其中男性
-,,

例! 女性

%,

例!中位年龄
''

岁$ 其中诱导组
-!1

例!同期组

-&*

例!两组患者的年龄(性别(临床分期(病理类型

等临床资料比较差异无统计学意义 &

H$*S*%

'!见

8Y5[\ -

$

两组患者均按计划完成化疗! 其中诱导组完成

!

程化疗
-!&

例!

&

程化疗
%

例% 同期组完成
$

次化

疗
1-

例!

%

次
&1

例!

'

次
--

例$

#"#

随访情况

随访至
!*-%

年
$

月!所有病例随访时间均超过

%

年$ 死亡病例共
''

例!其中诱导组
!-

例!同期组

!&

例$
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生存分析

诱导组和同期组
%

年总生存率(无瘤生存率(无

转移生存率(无复发生存率分别为
1&S-(

和
1&S*(

(

1*S,(

和
+,S-(

(

1'S,(

和
1&S$(

(

,%S*(

和
,!S1(

!两

组比较差异均无统计学意义&

H$*S*%

'!见
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无论
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期或
#

期患者! 诱导组和同期组患者的

%

年总生存率(无瘤生存率(无转移生存率(无复发生

存率比较差异均无统计学意义&

H$*S*%

'!见
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$
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治疗失败模式

诱导组复发或
G

和转移
!%

例 &

-,S%(

'! 同期组

!1

例&

!-S%(

'!两组比较差异无统计学意义&

$

!

_*S-%,

!

H_*S$,*

'$ 两组病例治疗失败模式见
8Y5[\ &

$

论 著
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相关毒性反应

两组病例治疗相关的急性毒性

反应见
&'()* +

! 同期组
,

"

+

级恶心

呕吐发生率明显高于诱导组 #

-.

"/0"+

$% 两组患者的晚期毒性反应均

无明显差异!见
&'()* %

&
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体重下降

诱导组放疗结束时的体重比治

疗前平均下降
,/%1!2/3145

! 同期组

下降
+/66!272645

! 两组比较差异有

统计学意义'

8.9# 07#$0

!
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$&

!"%

预后相关因素分析

将性别(年龄(分组(临床分期(

&

分期(

;

分期和病理类型等因素纳入

<=>

风险回归模型对总生存率进行

多因素分析 '

&'()* $

$! 结果显示!

;

分期是局部晚期鼻咽癌总生存的独

立预后因素'
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,

讨 论

同期放化疗是局部晚期鼻咽癌

的标准治疗方案!但近几年来的研究

结果显示!诱导化疗加放疗在局部晚

期鼻咽癌的治疗方面也取得较好的

疗效&
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等)

$

*比较诱导化疗加放

疗和诱导化疗加同期放化疗治疗局

部晚期鼻咽癌的疗效!两组
%

年生存

率分别为
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和
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*的研究也得出同

样的结果% 本研究应用诱导化疗加调

强放疗或同期放化疗治疗
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期鼻咽癌患者!结果显示!诱导
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疗的疗效达到了同期放化疗的

水平#

采用同期放化疗治疗中晚期

鼻咽癌$ 在提高患者生存率的同

时$毒副反应也较大#有研究%

%

$

$

&显

示$约有
:=O

的患者因毒副反应

大而无法按计划完成化疗$以至

于影响治疗效果# 本研究结果显

示$同期组
?

'

:

级恶心'呕吐反

应 的 发 生 率 明 显 高 于 诱 导 组

!

>=O VG >9$O

$

2[=9==:

"$这与相

关研究结果%

<\>>

&一致# 另一个综

合反映毒副反应严重程度的指

标是治疗过程中的体重变化# 同

期组放疗结束时的体重比治疗

前平均下降
:9<<">9><RA

$而诱导

组为
?9%;">9=;RA

$两组比较有明

显差异!

2]=9==>

"# 在同期组中$

有
:

例患者因胃肠道反应大而

几乎需全程肠道外营养支持才

能坚持至治疗结束# 可见$诱导

化疗加调强放疗治疗中晚期鼻

咽癌的疗效与同期放化疗相似$

但毒副反应明显减轻#

自从开展
MW4H

技术后$鼻咽

癌的
%

年生存率明显提高 %

;

$

>!

$

>?

&

$

晚期放射反应也比二维放疗年

代明显减轻%

;

$

>:

&

# 在本研究中$诱

导组与同期组的晚期毒副反应

主要是口干'听力下降及皮肤反

应$ 但两组皮肤' 皮下组织'口

干'听力下降及放射性脑病发生

率无显著性差异 !

2#=9=%

"# 因

此$应用诱导化疗加调强放疗治

疗中晚期鼻咽癌$未能明显减少

鼻咽癌的晚期放射反应#

在二维放疗年代$鼻咽癌治

疗失败的主要原因是局部复发

和远处转移# 随着影像学水平的

提高'

MW4H

的开展$鼻咽癌的局

部控制率明显改善$但远处转移
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的发生率下降不明显! 致使远处转移成为鼻咽癌治

疗失败的首位原因"

#%&'(

#

$ 本研究中!诱导组和同期组

单纯远处转移率 % 单纯局部区域复发率分别为

')*+,

和
#-*#,

%

)*.,

和
$*!,

!远处转移为治疗失败

的首要原因$

/0123

等"

'(

#的研究也证实这一点$ 因

此! 如何减少鼻咽癌的远处转移是今后鼻咽癌研究

的主要课题之一$

综上所述! 诱导化疗加调强放疗治疗局部晚期

鼻咽癌的疗效与同期放化疗相近! 但同期放化疗的

消化道反应较重$ 远处转移是局部晚期鼻咽癌治疗

失败的主要原因$本研究为回顾性研究!尚需进一步

开展前瞻性随机临床试验加以验证$
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