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摘 要!%目的& 比较局部晚期非小细胞肺癌
=>/?@?0

常规静态调强
=ABCD!3E6!AF<<B 4EBCEA4B7!
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"

AIJKL0

和容积旋转调强
=M<5G2CBH4; 2<6G53BC6 3H; BFCH3D7

"

NJOLP

的
临床效果' %方法& 回顾性分析

$Q

例分别行
IJKL

和
NJOL

的
>/?@?

患者资料"

IJKL

组
RQ

例"

NJOL

组
R*

例' 比较两组患者的近期( 远期疗效及急性不良反应' %结果&

IJKL

组和
NJOL

组的有效率分别为
8$:RS

和
Q*T"S

' 除放射性食管损伤外)

UV*:*,%

*"其他急性不良反
应两组均无显著性差异
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'
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组和
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组中位
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分别为
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和
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分别为
'%:%
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+
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和
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#局部复发时间分别为
'8:'

个月
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和
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+
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# 远处转移时间分别为
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个月
=&%S?I

+

'8:%"!R:'0

和
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个月
=&%S ?I

+

'8:%"

!,:'0

"差异均无统计学意义
=UW*:*%0

' %结论&

NJOL

能够获得与
IJKL

相同的临床疗效"且可
降低放射性食管损伤的发生率'
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LFC 63B3 <` $Q ;3ACA d4BF 36M3E;C6 >/?@? HC;C4MC6 IJKL-EVRQP

<H NJOL -EVR)P dCHC 4E;5G6C6 3E6 3E357eC6 HCBH<ADC;B4MC57: LFC AF<HB!BCH2 3E6 5<E^!BCH2 ;54E4;35

C``4;3;7 3E6 3;GBC B<f4;4B7 gCBdCCE BFC Bd< ^H<GDA dCHC CM35G3BC6T

%

KCAG5BA

&

LFC B<B35 C``4;3;7 `<H

IJKL 3E6 NJOL ^H<GD d3A 8$TRS 3E6 Q*T*S HCADC;B4MC57T 1f;CDB `< H3643B4<E CA<DF3^4B4A
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BFCHC d3A E< A4^E4`4;3EB 64``CHCE;C `<H 3;GBC B<f4;4B7 gCBdCCE BFC Bd< ^H<GDA -UW*T*%PT LFC
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BFCH3D7

同步放化疗已成为非小细胞肺癌的标准治疗方

法"容积旋转调强
-M<5G2CBH4; 2<6G53BC6 3H; BFCH3D7

"

NJOLP

为美国瓦里安公司提供的一种放疗技术"它

利用单弧或多弧"通过优化机架旋转的角度"同时调

整多叶光栅
-2G5B4!5C3MC ;<5423B<HA

"

J@?P

的形状以及

输出剂量率"对靶区进行强度调制"研究表明 %

#

&

+与

传统的固定野调强放疗
-4EBCEA4B7!2<6G53BC6 H3643B4<E
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0123D

相比!

4153

具有适形度高"危及器官

受照射剂量小!机器跳数少"治疗时间短等优点# 目

前两种调强方法对非小细胞肺癌近期和远期临床效

果的研究尚少见报道$ 本研究通过回顾性方法比较

4153

及
0123

两种放疗技术对非小细胞肺癌放疗

效果的差异! 以及临床治疗过程中急慢性不良反应

的发生率$

@

材料与方法

!"!

一般资料

回顾性分析江苏省人民医院放射治疗科
!"@!

年
%

月至
!"@%

年
%

月收治的未行手术的
$<

例
%

5!$O

期
T3Q1

分期第
G

版
UQI'R'

患者!发病年龄

E$FG@

岁!中位年龄
%E;%

岁$ 所有患者均取得细胞

学或病理学诊断 !

H6I!G:

分 $

0123

组
N<

例 !

4153

组
N:

例$ 两组患者一般资料比较见
3)V=- #

$

!"#

放疗定位

全部患者采用取仰卧位! 双手交叉上举置于前

额部!采用体膜固定%利用
'3

室两侧墙和顶墙的激

光灯在患者体表与体膜& 体膜与治疗床处标记相对

位置%平静呼吸下利用模拟机进行扫描!层厚
% ??

$

扫描范围'胸部及颈部!包括全肺及纵隔$ 将
'3

图

像传送至治疗计划工作站$

!"$

靶区勾画

根据
0'2W%:

号报告规定确定靶体积! 大体肿

瘤体积
BA*J// ,M?J* XJ=M?-

!

734U

包括原发灶及纵隔

内任何一个直径
Y#+?

的淋巴结$ 在
734

勾画中要

同时应用
'3

的纵隔窗和肺窗! 靠近肺内的病变应

用肺窗进行边缘勾画$ 临床靶体积
B+=.8.+)= ,)*A-,

XJ=M?-

!

'34U

在
734

的基础上向四周外扩
$!<??

!

转移淋巴结
734

不外扩而直接作为
'34

$计划靶体

积
BK=)88.8A ,)*A-, XJ=M?-

!

634U

依据肿瘤的部位结合

模拟定位机测定的呼吸动度在
'34

的基础上外扩

边缘! 转移淋巴结外扩
%F<??

! 原发肿瘤外扩
#:F

#%+?

$

!"%

放疗计划

0123

计划!将图像传输至计划设计工作室!放

射物理师采用医科达
6*-+./-"6=)8

完成调强放射治

疗计划后医生确认计划$ 采用
%!G

野共面调强放

疗!靶区剂量要求是至少
&:Z

等剂量曲线覆盖
&&Z

的
634

!

634

内部剂量差异为
[G#

!危及器官剂量限

制为'脊髓最大剂量点
E% 7C

!心脏
4E:"!:$

!双肺

4!:"!%$

!食管最大剂量
E%7C

'照射剂量和方法'

$:7C

!

!7C\

次$ 对锁骨区有淋巴结转移!加照有转移

灶侧的锁骨上区!加量至
]

3

$E7C

$

4153

计划!根据报道(

!

)

!采用旋转拉弧式适形

技术!沿顺时针方向旋转!共拉
@%!

个弧!

4153

计

划危及器官剂量限制同
0123

计划#

!"&

化疗方案

鳞癌'吉西他滨
[

顺铂
T76D

'

7^1 @A\?

!

B9

@

!

9

<

U[

]]6 G%?A \?

!

B9

@

U

!静滴%紫杉醇
[

顺铂
B36U

'

63_ @G%

A\?

!

B9

@

U[]]6 G%?A \?

!

B9

@

U

!静滴%多西紫杉醇
[

顺铂

B]6U

'

]S' G%A\?

!

B9

@

U[]]6 G%?A\?

!

B9

@

U

!静滴# 腺癌'

培美曲塞
[

顺铂
B16U

'

135 %::A\?

!

B9

@

U[]]6 G%?A\?

!

B9

@

U

!静滴# 以上方案根据患者病情化疗
EF$

个周期%

化疗前给予患者常规止吐& 保肝肾功能及相应的预

处理#

'()*+ ! ',+ -,(.(-/+.01/0-1 23 4(/0+5/1 60/, 789:9
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123.2*.,4 +5,6728.*.5 9 !: 9 ; " <% <" ; < " =>"?< ">";%

123.2*.,4 64+)@,4.*.5 <? <9 % ? " = <$ ; ! " ">%&& ">=&9

A,@.* <" !" $ ! " <; = $ < < $>!=& "><9&

B+)C,6+4.2 << <; & ; " <" <? % ! " ">&$$ ">="&

D7E,@F,(/*,6+4.2 <; <! << < : <$ <: ? < : ;>::< :>!$<

'4+@.2 <! <9 9 ! : = <; 9 < : :>;=& :>&!<

GH1D AH'D

!"#$% & '()*"+,-(. (/ "012% 2(3,0,24 ,. *"2,%.2- 5,26 7'87' #%25%%. 25( 9+(1*-

:;<

疗效及毒副反应评价

通过门诊和电话方式进行随访!放疗结束后
!

个

月进行近期疗效评价!疗效评价根据
IJK

标准"

?

#

!分

为完全缓解
LM1N

$部分缓解
O01P

$稳定
LQRP

和进展

L0RP

%远期疗效包括总生存率
L,S+E2TT 5)ES.S2T

!

KQP

!

无进展生存率
L6E,8E+55.,4!UE++ 5)ES.S2T

!

0VQP

!远处转

移率
L 3.5*24* @+*25*2*.( E2*+

!

RH1P

和局部复发率
LT,!

(,!E+8.,42T E+()EE+4(+

!

B11P

& 放 疗 副 反 应 分 别 按

1DKW

早期放射反应评价标准和
XK1DM

晚期放射

反应评价标准评定' 其中急性放射肺损伤为放疗后

&:3

以内!急性放射性食管损伤为放疗后
;Y$

周内!

余急性放射性损伤均在放疗期间进行评定&

:;=

统计学处理

采用
Q0QQ#9>:

统计软件进行分析!两组间计数

资料比较采用
!

! 检验!

KQ

$

0VQ

$

RH

和
B11

的比较

采用
Z26T24!H+.+E

的
B,8!124C

检验进行分析 !

0[

:>:%

为差异有统计学意义&

!

结 果

>;:

近期疗效

末次随访时间为
!:#%

年
%

月
?:

日! 随访率为

#::\

!中位随访
<=>%%

个月(

%>%

个月
Y!&>:

个月)&

全组
$=

例患者中有
!9

例出现远处转移!

?9

例出现

复发!

!!

例死亡&

GH1D

组
M1

为
<=>;\ O9]?=N

!

01

为
%9>&\ O!!]

?=N

!

QR

为
<=>;\O9]?=N

!

0R

为
%>?\O!]?=N

! 有效率

OM1^01P

为
9$>?\L!&]?=P

%

AH'D

组
M1

为
!?>?\L9]

?:P

!

01

为
%$>9\ L<9]?:P

!

QR

为
<$>9\ L%]?:P

!

0R

为

?>?\L<]?:P

!有效率
LM1^01P

为
=:>:\L!;]?:P

%

AH'D

组有效率略高于
GH1D

组! 但差异无统计学意义

L!

!

_:><?!

!

0_:>9<$P

&

>;>

急性不良反应

5GH1D

组的放射性食管损伤$放射性肺损伤$恶

心呕吐$白细胞减少$血小板减少及贫血的发生率分

别为
=<>$\

$

$%>=\

$

9?>9\

$

9<><\

$

$?>!\

和
$=>;\

!

AH'D

组分别为
%:>:\

$

9?>?\

$

%?>?\

$

$$>9\

$

;$>9\

和
9?>?\

!除放射性食管损伤外(

0_:>:;%

)!两组其他

不良反应差异均无统计学意义
L0`:>:%P

& 见
D2FT+ !

&

>;?

远期疗效

!>?><

两组
KQ

和
0VQ

比较

GH1D

组和
AH'D

组的中位
KQ

时间分别为

!?>:

个月
L&%"MG

'

!:>;Y!%>%P

和
!;>?

个月
L&%"MG

'

!<>$Y!$>&P

!差异无统计学意义
L !

!

_:>;=!

!

0_:>;=9P

%

GH1D

组和
AH'D

组的中位
0VQ

分别为
<%>%

个月

L&%"MG

'

<?>%Y<9>$P

和
<$>!

个月
L&%"MG

'

<?>%Y<=>&P

!

差异无统计学意义
L!

!

_:><;<

!

0_:>9:9P

& 见
V.8)E+ <

&

!>?>!

两组
B11

和
RH1

比较

GH1D

组和
AH'D

组的中位
B11

时间分别为

<9><

个月
L&%"MG

'

<;>$Y<&>$P

和
<=>;

个月
L&%"MG

'

<%>=Y!<><P

! 差异无统计学意义
L!

!

_:>$;:

!

0_:>;!;P

%

GH1D

组和
AH'D

组的中位
RH

时间分别为
!:>?

个

月
L&%"MG

'

<9>%Y!?><P

和
!:>=

个月
L&%"MG

'

<9>%Y!;><P

!

差异无统计学意义
L!

!

_:>:<9

!

0_:>=&$P

& 见
V.8)E+ !

&

?

讨 论

AH'D

放疗是通过在持续不间断出射线束的同

时动态调节治疗机机架的运动速度$照射剂量率$照

射野的形状及准直器的角度来增加治疗的自由度!

生成高度适形的剂量分布"

%

#

&

以肺癌为对象的多项研究也证实上述观点!但

结论却不相同&

A2T2C7

等"

$

#对
AH'D

在早期中心型

肺癌的应用进行了文献回顾!放疗剂量为
%!>%W/]<%

次!结果证实'所有三个计划的肺照射剂量均在可接

论 著
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受范围之内!单弧共面
'$"!()*+,'$""()*+-

计划

与
.)/+

计划和同侧部分弧
()*+,01""()*+-

计划

相比!

'$""()*+

有最高的剂量均匀度!

01""()*+

有最低的剂量适形度!与
.)/+

相比!

'$""()*+

和

01""()*+

均减少了食管的受照剂量! 而
.)/+

肺

照剂量最低"

*2345

等 #

6

$对
&

例早期肺癌行
78/+

,9:;<;=:4>:?> @=5A <45?=:2;<4BA-

和
()*+

计划进行了

剂量学对比! 结果发现
78/+

计划平均角度为
6C!

度
,$D&

度
-

!时间为
%CE3?F,'C$D003?F-

!

()*+

计划

平均有
!C1

道弧
,!D'-

和
EC"3?F,!C!D$C"3?F-

!

()*+

的
G&%

比
.)/+

增加
!C$1H ,#C!EHD%C6'H-

!

G&&

增

加
'C$%H,IC11HD1C66H-

!而
()*+

危及器官的受照

射剂量较低!脊髓的
G34J

平均减少达
!EC0H

!食管

的平均剂量减少
!!C0H

! 肺
(!I

减少
0$C'H

!

()*+

的
'33

的
!

通过率为
&&C1H,&&C!HD0IIH-

! 与
.)/+

比较相差了
'H

" 这表明在相同的
!

通过率下!采用

()*+

方法行
78/+

的靶区的剂量覆盖% 正常组织

的受照剂量 及传输时间 明显优 于
.)/+

"

K;L?"

M=2F9=F

等#

1

$研究也证实了上述观点"

/=N99;4N

等#

&

$比较
#I

例
O7PQP

患者
()*+

和

适形放疗
,>=FR=<34S <45?=:2;<4BA

!

P/-

计划后发现&

T+(

的
G34J

%

G3?F

和
G3;4F

相近! 而
()*+

的适

形指数
,>=FR=<3?S?:A ?F5;J

!

P.-

提高了
$IH

!

()*+

和

P/

计划肺的
G3;4F

分别是
#EC##%C!UA

和
#!C!#

EC%UA

!

('I

分别是
!IH#1H

和
#EH#%H

!

(!I

分别

是
!EH###H

和
!IH##IH

!具有明显差异!

P/

计划

全身的
G3;4F

明显降低
&H

!

(%

高于
()*+

计划

#'H

!

(#I

和
(#%

相近" 高于
!IUA

以上的体积
P/

计划明显高于
()*+

"

M?4FL

等 #

#I

$对
#!

例局部晚期

肺 癌 的 单 弧 和 部 分 弧
()*+ ,9?FLS;VB4<:?4S"4<>
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'()*

!

+),-)!'()*.

与
/(0*

计划的比较后发现"

虽然
-*'

的
1234

#

1256

和
12736

两者相近 !但

+)!'()*

表现出剂量分布的优势!对于对侧肺!

+),

-)!'()*

计划较
/(0*

的
'%,#8

高!而
'!8,98

低!

-)!'()*

改 善 对 侧 肺
'!8

#

'98

和 肺 平 均 剂 量

:2736 ;<6= >?@7

!

(A1.

更为明显!而机器跳数
:2?65!

B?C <65B@

!

(D@.'()*

计划特别是
-)!'()*

明显减

少! 治疗时间明显缩短$

EF36=

等 %

##

& 分析
#!%

例

G+HAH

患者!

/(0*

组
:6I$%.

与
'()*

组
:6I$8.

比较

发现"

/(0*

计划的均匀性指数
:F?2?=7675BJ 56>74

!

K/.

明显高于
'()*

!两组
H/

无差异!

'()*

组总肺

的
'%

和
'#8

明显高于
/(0*

计划! 而
'()*

组的

'!8

#

'98

和
'L8

低于
/(0*

!

'#%

和
'!8

两组无差

异'

/(0*

计划的
(D@

比
'()*

减少
LM!N

!作者认

为
/(0*

计划对于肺功能较差的患者较为适用 !

'()*

则多用于肺功能正常患者' 蒋军等%

!

&对
;L

例

!

期
G+HAH

患者的研究发现"

'()*

在
H/

方面明

显 优 于
91!H0*

( 在 肺 的
'%

!

91!H0*

明 显 优 于

'()*

(

-*'

的
1234

#

1256

#

12736

#

K/

和危及器官

受照体积
:

肺
'!8

及心脏
'L8

#

'L%

#

'$8.

!肺脏#心脏

平均剂量
:12736 .

!脊髓最大剂量
:1234 .

等方面!两

种计划间无差异'

以 上 的 报 道 均 从 物 理 学 角 度 对
'()*

在

G+HAH

的应用进行了分析比较!而在临床实践中的

观察报道研究较少' 笔者对
$O

例患者的对比发现"

行
'()*

和
/(0*

放疗的两组
G+HAH

患者!急性不

良反应除放射性食管炎
'()*

计划有所改善外!其

他均无明显差异!这一结果与以前报道的
'()*

减

少了食管受照射剂量的结果一致! 但放射性肺损伤

没有差异' 从治疗效果来看! 两组的
P+

#

-Q+

#

A00

和
1(

均无显著性差异'在本次研究中!笔者认为除

/(0*

和
'()*

计划本身的剂量分布的差异外!存

在以下几个方面因素对急性反应和预后产生影响"

)

#

*肿瘤位置!中心型肺癌和周围型肺癌!放疗的不

良反应的表现不同()

!

*肿瘤体积!特别是体积较大

的肿瘤!不论食管还是肺均有影响' )

9

*化疗方案的

选择!不同的化疗方案伴随的不良反应不同'

综上所述!与
/(0*

比较!

'()*

技术能够获得

与
/(0*

技术相同的临床疗效!

'()*

可以降低放

射性食管损伤的发生! 且没有增加其他放化疗不良

反应!是一种安全有效的治疗方式'
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