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%
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&'()*!!

浓度降低幅度越大!预后越好"

+

讨 论

对于无法行手术切除的肝癌患者给予
,-.'

治

疗疗效显著!

!

年生存率为
$"/

!

+

年为
+0/

!

1

年生

存率低于
23/

#

2"

$

! 远期预后并不理想且
,-.'

治疗

本身也存在一定的局限性#

22

!

2!

$

" 肿瘤复发及转移是

疾病进展的主要原因" 而肝癌为富血管肿瘤!

&'()4

&'()*

是肿瘤血管发生过程中重要的信号传导通

路!在肝癌中过表达!

&'()

的表达水平可预测肿瘤

的复发%转移和预后#

#+

$

"研究表明血清
&'()

浓度高

提示肝癌
,-.'

术后预后不佳!

&'()

可作为预测肝

癌
,-.'

术后疗效的有效生物标志物#

#5

$

" 而
&'()*!!

在
&'()

的信号传导及血管内皮生长中起主导作

用! 是介导
&'()

促血管生成效应的主要受体 !

&'()*!!

也是当前抗肿瘤血管生成研究的热点"

储节胜等#

#1

$研究表明
6..

合并乙型肝炎%肝硬

化患者的
&'()*!!

高表达!

789:;

等 #

2%

$研究发现肝

癌组织中
&'()*!!

的高浓度与肿瘤大小%恶性程度%

-)<

水平% 小于
1

年生存率成正相关" 在本研究中

肝癌患者
,-.'

治疗前
&'()*!!

高浓度与肿瘤直

径大于
1=>

%伴有肝硬化相关!与文献资料相似" 贾

中芝等 #

2$

$认为
,-.'

治疗后短期内能明显提高血

清
6?)!2!

%

&'()

水平!但随着浓度降低!其幅度与

疗效相关" 在本研究生存分析结果中术前
&'()*!!

浓度高低与
<)@

无相关性! 结合研究中收集的数

据!从个例来看术前低
&'()*!!

浓度患者预后要好

于高
&'()*!!

浓度患者! 但由于
&'()*!!

浓度波

动范围太大&

2!AB+$C## +5$B%!:;4DE

!可能是导致阴

性结果的原因"基于这一发现对
&'()*!!

浓度进行

动态分析!以术前血清
&'()*!!

浓度为基线!检测

患者术后
"

个月血清
&'()*!!

浓度! 设定
!&'(!

)*!!FG!3/

为疾病进展!

G!3/H!&'()*!!HI!"/

为疾

病稳定!

!&'()*!!HI!"/

为疾病缓解!结果表明一

个月后血清
&'()*!!

浓度降低
!"/

的患者
<)@

要

比未降低或增长的患者
<)@

明显延长! 血清
&'(!

)*!!

浓度变化提示患者近期疗效!

&'()*!!

浓度

降低幅度越大!近期疗效越好"

虽然
&'()

与
&'()*!!

动态变化的确切机制

尚不清楚! 但两者均与患者预后相关这一结论已被

诸多研究所证实"

78J:

等 #

2A

$进行研究表明组织中

&'()

过表达提示预后不佳"

,KL=8MNJ

等#

#O

$报道晚期

肝癌患者经索拉非尼治疗
A

周后血浆
&'()

浓度减

低可能预测有利
P@

" 本研究结果血清
&'()*!!

浓

度变化与肝癌患者
,-.'

治疗后
<)@

具有相关性!

&'()*!!

升高患者近期疗效不佳!

&'()*!!

有望成

为预测肝癌患者近期疗效的指标"

基于本研究结果!还需要深入讨论%研究以下问

题'

"

目前常用的疗效评估方法为
*'.?@,#B#

标准!

监测血清
&'()*!!

的浓度变化能否成为一种新的

疗效评估方法! 两者比较哪个更准确或是否具有协

同作用还需大样本试验去证实"

#

血清
&'()*!!

浓

度波动幅度范围较大! 目前对于肿瘤患者血清异常

&'()*!!

浓度无明确界值!本试验只针对肝癌患者

血清
&'()*!!

浓度进行检测!在其他恶性肿瘤中是

否具有相似生物效应不得而知"

$

樊庆胜等#

!3

$研究

表明对于
&'()*

低浓度的患者行
,-.'

治疗后效

果良好! 同时给予靶向药物索拉菲尼治疗后未见疗

效增加"在本研究中也观察到这样的病例!虽患者病

灶很大!但血清
&'()*!!

浓度很低!经
,-.'

治疗

后疾病得到很好的控制!对于基线
&'()*!!

水平低的

患者是否适合
,-.'

联合抗血管生成靶向药物治疗值

得思考与探究"而既往大的%多中心临床研究#

!#

!

!!

$并

没有对患者血清
&'()*!!

浓度的高低进行筛选!如

果在试验设计中对血清
&'()*!!

低浓度的患者进

行筛选!明确
&'()*!!

低浓度患者是否可以从抗血

管生成药物中获益!富集有效人群!对患者的个体化

治疗提供依据!也为我们后续研究指明方向"
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