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摘 要!新辅助化疗!
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"

CDE

$作为乳腺癌治疗方法之一"因具有可使
肿瘤降期"增加不可手术患者的手术机会%提高保乳率%评估药效等优势"目前被越来越多地
应用于局部晚期乳腺癌患者"但是由于肿瘤的异质性"

CDE

并不能使所有患者获益"且存在一
定的疾病进展率& 因此"有必要寻找能够反映

CDE

疗效的生物标志物以帮助临床医生早期掌
握患者对

CDE

的敏感程度"及早将化疗反应不敏感的患者识别出来"针对这部分患者及时调
整或更换治疗方案& 但现有的评估手段均有其局限性"外周血炎性标志物的提出可以推动具
有更好预测价值的生物标志物的出现& 全文就外周血炎性标志物在乳腺癌新辅助化疗中的应
用研究进展作一综述"旨在为乳腺癌的综合诊疗提供更全面的参考&

关键词!乳腺癌'新辅助化疗'炎性标志物'病理完全缓解'预后
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乳腺癌新辅助化疗)
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"

CDE

$是指对于未发现远处转移的初治乳腺癌患者"

在进行手术治疗或手术加放疗的局部治疗前进行的

全身系统性化疗*

$

+

&

CDE

因具有使肿瘤降期增加不

可手术患者的手术机会%提高保乳率%评估药效等优

势"目前被越来越多地应用于局部晚期乳腺癌患者*

!

+

&

乳腺癌患者在
CDE

中获得病理完全缓解
W6/@A;1;U0:/1

:;.61=@= B=86;28=

"

6EFX

被认为是最佳治疗终点 *

#

+

&

但是由于肿瘤的异质性"

CDE

并不能使所有患者获

益"据报道"

CDE

后总体
6EF

率仅为
!<\

"且存在

一定的疾病进展率*

)

+

& 对于
CDE

过程中出现疾病进

展的患者而言" 无效的化疗不仅会延误其他有效治

疗手段的实施" 还会带来不同程度的生理及心理副

作用*

<

+

& 故早期准确地评估或预测患者对
CDE

的反

应对于指导后续治疗%实现个体化治疗至关重要&临

床上一般基于
VFM

%

]

超% 病理结果对患者的
CDE

研究进展+)<
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疗效进行评估!但上述方法均有各自的局限性"

&

#

$ 大

多数研究认为在预测
'()

疗效方面!

*+,

具有较高

的准确性 "

-./

#

!但
*+,

检查时间长!检查费用高!且

需要特殊的乳腺线圈! 进而限制了其在临床上的应

用范围$

0

超便携%成本低%无辐射!但对于钙化灶显

示不佳! 也无法评估
'()

后病灶纤维化的情况!且

操作者依赖性高!准确性低"

%

#

$ 而病理评估虽然是反

应
'()

疗效的金标准!但由于其需要手术后的乳腺

肿瘤标本!故不适合动态监测
'()

的疗效"

&

#

$ 因此!

寻找能够准确评估和预测
'()

疗效及预后的生物

标志物仍然是一个巨大的挑战$

炎症在肿瘤的发生% 发展和预后中扮演着重要

角色$

$/&#

年!研究者发现肿瘤组织中的淋巴细胞浸

润现象!首次提出炎症与肿瘤有关"

$1

#

$

2343534

等"

$$

#

总结出正常细胞转化为癌细胞的多阶段发展过程中

可获得维持增殖% 逃避生长抑制因子% 抵抗细胞死

亡%无限复制%诱导血管生成及侵袭转移的能力!而

炎症是促使癌细胞获得上述能力的重要因素之一$

随后数十年的相关研究发现! 免疫炎性细胞不仅可

以参与构成一个有利于肿瘤生长的肿瘤微环境&

67!

89: 8;<:9=4>;:948=46

!

?*@

'! 促进肿瘤的生长%进

展!还可以杀伤肿瘤细胞"

A!

#

$由于炎症与肿瘤相关性

的潜在部分分子机制被逐渐阐明! 一些外周血炎性

指标! 如中性粒细胞
.

淋巴细胞比值
B4=76:9C5;D!69!

DE8C59<E6= :36;9

!

'F+G

% 血 小 板
H

淋 巴 细 胞 比 值

BCD36=D=6!69!DE8C59<E6= :36;9

!

IF+J

等指标被证实与

头颈部肿瘤 "

A#

#

%结直肠癌"

AK

#等多种恶性肿瘤的化疗

反应及预后有关$与其他肿瘤一样!炎症微环境在乳腺

癌的化疗反应及预后中也起着至关重要的作用"

ALHA&

#

$

因此! 研究肿瘤背景下的炎性标志物可能会为预测

乳腺癌
'()

疗效及预后提供线索$

A

炎症与恶性肿瘤的关系

!"!

肿瘤相关中性粒细胞!

#$%&'!())&*+(#,- .,$!

#'&/0+1)

"

234)

#

越来越多的研究表明! 中性粒细胞是肿瘤免疫

反应的一部分!最初!人们认为中性粒细胞具有抗肿

瘤细胞增殖的作用!然而!几年后便有研究报道了相

反的结果!中性粒细胞在肿瘤发展中具有促癌作用$

炎症通过破坏组织在肿瘤发生中扮演着重要角色!

中性粒细胞在这一过程中起着至关重要的作用!其

主要通过诱导
M'(

损伤%促进血管生成%免疫抑制

几种机制促进肿瘤的发生%发展$ 此后!中性粒细胞

在肿瘤中的双重作用被大量报道$

正常生理情况下! 中性粒细胞从骨髓至外周循

环 的 运 输 主 要 依 赖 于 趋 化 因 子 受 体
! B)N)

<5=89O;4= :=<=C69: !

!

)N)+!J

和趋化因子受体
K

P)N) <5=89O;4= :=<=C69: K

!

)N)+KJ

的调节"

A-

#

!其中!

)N)+!

在
)N)F!

和粒细胞集落刺激因子&

Q:347D9!

<E6= <9D94E!R6;87D36;4Q S3<69:

!

T!)UV

'的共同协调下!

介导中性粒细胞不断释放到外周循环$

)N)+K

则发

挥着与
)N)+!

相拮抗的作用! 负责中性粒细胞的

归巢!不利于
?('R

的生成$ 而在乳腺癌的
?*@

中!

尤其是三阴性乳腺癌! 高度表达的
,F!A-

可上调

)N)+!

配体的表达!促使中性粒细胞实现对肿瘤的

迁移与浸润"

A/.A%

#

!被招募至肿瘤部位的中性粒细胞!

形成
?('R

!具有表型和功能的高度可塑性!可分为

抗癌型(

'A

)表型和促癌型(

'!

)表型!其中!

?*@

可

能通过重新编程中性粒细胞! 以实现两者之间的转

换"

!W

#

$

?*@

是一个高度异质的环境!除肿瘤细胞本

身外! 免疫细胞和基质细胞及其产生和释放的许多

分子也参与组成$

综上所述!

?*@

和中性粒细胞之间存在相互作

用! 中性粒细胞可分泌塑造免疫相互作用的因子刺

激
?*@

的形成!同时!

?*@

衍生的许多因子参与协

调中性粒细胞的释放%募集及功能极化$

?('R

在肿

瘤进展的不同阶段表现出不同的功能!在
?*@

的影

响下会逐渐从发挥抗癌作用转变为促癌作用$另外!

乳腺癌细胞的恶性程度与肿瘤细胞对中性粒细胞的

募集能力存在关联! 相较于侵袭性高的三阴性乳腺

癌!激素受体阳性&

2+X

'乳腺癌具有较少的
?('R

$

!"5

肿瘤浸润淋巴细胞 !

#$%&'!+.6+1#'(#+.7 18%!

/0&*8#,

"

29:

$

?*@

释放的趋化因子可招募外周血淋巴细胞

至肿瘤部位! 通过靶向肿瘤抗原和膜配体来消除癌

细胞"

!$

#

$外周血淋巴细胞计数相对减少时!可能意味

着
?,F

计数减少$

?,F

已经被证明与三阴性乳腺癌

患者
'()

后更高的
C)+

率及更好的预后有关"

!!H!#

#

$

此外! 在
2@+!

阳性乳腺癌中也观察到了相同的趋

势"

!KH!L

#

$

M=4O=:6

等"

!&

#的研究则提示
?,F

可以用于预

测所有类型乳腺癌患者对
'()

的反应$但
?,F

因为

需要病理标本而较难获得!且穿刺的标本量少!其评

研究进展 -K&
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估并不能代表
&'(

的评估!另外"

&'(

数量评估中存

在一定程度的固有误差"因此难以在临床上推广#

!)

$

%

总的来说" 目前的研究表明具有高水平
&'(

的乳腺

癌患者显示出更高的
*+,

率及更好的预后"但临床

上难以准确获得
&'(

的计数% 而较易获得的外周血

淋巴细胞数量与
&'(

存在相关性" 或许可用于替代

&'(

评估
-.+

的疗效%

!"#

血小板
$%&'()&)(

!

*+,-

/%

世纪
0"

年代"法国医生描述了在肿瘤早期"

局部肿瘤即可在远处诱导血栓形成" 血栓形成是肿

瘤的突出特征之一#

!1

$

% 血小板和肿瘤之间可相互作

用"这种作用有利于肿瘤的发生&转移% 癌细胞可直

接活化血小板#

!%

$或通过释放血小板激活介质二磷酸

腺苷
2345678965 49*:78*:3;5

"

.<=>

#

#"

$

&高迁移率族蛋

白
?/

'

:9@: A7B9C9;D @E7F* B7G / *E7;596

"

HIJ?/

(

#

#/

$

或表达导致凝血酶生成的各类组织因子等间接诱

导血小板活化% 而活化的血小板反过来通过多种

机制促进肿瘤的进展% 血小板分泌许多生长因子"如

血小板源生长因子 '

*C3;5C5; 45E9K54 @E7L;: M3N;7E

"

=<JO

(

#

#!

$

&转化生长因子
!!

'

;E368M7EA96@ @E7L;: M3N;7E!

!

"

&JO!!

(

#

##

$ 等刺激乳腺癌癌细胞的增殖& 侵袭&转

移% 此外"血小板拥有最丰富的血管生成调节剂"可

释放血管内皮生长因子'

K38NFC3E 5647;:5C93C @E7L;:

M3N;7E

"

PQJO

(增强肿瘤血管的生成"从而放大肿瘤

在体内的生长#

#R

$

%血小板作为免疫抑制剂"可以黏附

在癌细胞上形成保护伞" 帮助癌细胞逃脱免疫监视

和剪切诱导的损伤 #

#S

$

% 活化的血小板还可以分泌

+T+(SU)

趋化因子将中性粒细胞募集至肿瘤停滞部

位"共同建立一个促肿瘤转移的微环境#

#0

$

% 另外"血

小板计数与肿瘤化疗耐药性也存在相关性" 诱导血

小板计数减少可以增加肿瘤对化疗的敏感性" 而增

加血小板计数可增加肿瘤对化疗药物的耐受性 #

#)

$

%

在前列腺癌小鼠模型中" 抑制血小板膜糖蛋白
"

2@CDN7*E7;596 "

"

J=">

的功能也可以增加阿霉素和

紫杉醇联合化疗药物在肿瘤内的浓度#

#1

$

% 另外"研究

发现血小板增多症与肿瘤患者的不良预后相关 #

#%

$

%

总之"血小板作为炎症细胞发挥着重要作用"其激活

是乳腺癌发生&转移&耐药的关键%

!".

肿瘤相关巨噬细胞

肿瘤相关巨噬细胞
2;FA7E!3887N93;54 A3NE7*:3@5

"

&.I>

是
&IQ

中最丰富的免疫细胞"被认为是炎症

的驱动因素"在连接慢性炎症介质反应与肿瘤发生&

发展之间起着重要的桥梁作用"通过介导血管生成&

建立免疫抑制微环境参与肿瘤细胞的增殖&侵袭&转

移过程#

RV

$

%

&.I

在肿瘤免疫微环境中可极化为
I/

促炎型和
I!

抗炎型#

R/

$

% 巨噬细胞在干扰素
#2'O-#>

和脂多糖'

C9*7*7CD83NN:3E945

"

(=W

(的介导下"向
I/

表型转化" 进而提高抗原提呈及产生
'(!/!

&

'O-#

&

&-O$

&一氧化氮&活性氧等促炎因子的能力"限制肿

瘤生长% 相反"在
'(!R

&

'(!/#

&

'(!/V

&

&JO!!

等的刺激

下"巨噬细胞可向
I!

型分化"产生抗炎因子"促进

肿瘤的发展% 此外"

&.I

与化疗疗效也息息相关"

(9;K93X7K

等 #

R!

$通过
01

例接受
-.+

的乳腺癌患者"

探索了患者对蒽环类化疗药物的反应性与
I!

型

&.I

的关系"结果发现
-.+

反应较差与过表达
I!

型
&.I

有关% 相关研究还表明"

&.I

可抑制阿霉

素&依托泊苷&紫杉醇等常用化疗药物诱导的乳腺癌

细胞中有丝分裂停滞的持续时间" 帮助受损肿瘤组

织进行修复"进而诱导化疗耐受#

R#

$

%

&.I

主要是由癌组织释放的因子从外周募集

而来" 越来越多的证据表明" 趋化因子
!

及其受体

'

++(!U++,!

( 轴对于动员外周单核细胞至关重要%

其中" 肿瘤细胞和其他基质细胞分泌的
++(!

与循

环单核细胞上表达的趋化因子受体
++,!

结合发挥

招募单核细胞的作用#

RRYRS

$

%其次"缺氧也是吸引
&.I

的关键之一" 缺氧通过癌细胞和多种肿瘤相关基质

细胞诱导表达高水平的单核细胞募集关键因子"如

++(!

&

++(S

&

+T+(/!

&

+WO!/

和
PQJO

#

R0

$

%此外"一项

研究发现化疗引发乳腺癌细胞释放的细胞外囊泡

'

5G;E3N5CCFC3E K589NC5

"

QP

(诱导肺内皮中的
-O!%?

依

赖性趋化因子
!

上调以增强单核细胞募集来促进肺

转移#

R)

$

% 随后"

Z9CC8

等#

R1

$的研究也证实了
-.+

诱导

肿瘤细胞衍生的小细胞外囊泡 '

8A3CC 5G;E3N5CCFC3E

K589NC5

"

8QP

(在乳腺癌肺转移中具有重要意义%已有

研究表明"

&.I

主要是从外周募集而来" 对环境表

现出高度的适应性" 其通常与肿瘤来源的
'(!R

&

'(!

/"

和
'(!/#

等免疫抑制细胞因子引起的
I!

样极化

状态相关"参与肿瘤发生&发展的各个阶段%

!

外周血炎性标志物在乳腺癌
-.+

中

的应用

/"! 0+1

-(,

升高可作为全身炎症及
&IQ

的指标#

R%YS"

$

%

研究进展)R)
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研究已经证实!

&'(

升高是乳腺癌患者预后不良的

因素"但很少有研究关注
&'(

对于乳腺癌新辅助化

疗疗效的预测"

)*+

等#

,$

$探讨了
&-.

前的基线
&'(

在乳腺癌
&-.

反应中的作用!

&'(

可以预测接受

&-.

的
/0(!

阴性乳腺癌患者的治疗反应" 此外!

.12234*4+

等#

,!

$观察到较低的
&'(

与较高的
5.(

率

相关! 建议将
&'(

作为乳腺癌患者
5.(

的预测因

子!极大地提高了
&'(

作为乳腺癌患者
&-.

疗效预

测因子的可行性" 然而!

67819*:1

等#

,#

$以中性粒细胞

#定义为
.;<<=>.0-.-?@A

的基因表达水平$与淋巴

细胞#定义为
.;@

%

.;@-

&的基因表达水平$的比值即

肿 瘤 内 遗 传 性
&'(

! 分 析 了 来 自
BC0!D"%E

'

BC0!!#,@

'

BC0!,"@@

'

BC0#!<E<

'

BC0!<"#,

等
,

个具

有不同方案的独立队列的
! %%E

例患者! 观察到该

值升高有利于三阴性乳腺癌患者获得更好的生存!

但肿瘤内遗传性
&'(

与乳腺癌
&-.

后的
5.(

无

关" 目前的大多数研究发现!低
&'(

与较高的
5.(

率和较好的预后相关!也有少数研究发现!高
&'(

与更好的生存相关!但与
5.(

无关"

&'(

是否可用

于预测
&-.

疗效目前尚未得到相一致的结论!但其

是一种易于获得的预后标志物!将其添加到
&-.

疗

效的预测模型中!值得进一步研究"

!"! #$%

晚期肿瘤患者往往伴有血小板的增多! 高
F'(

通常与乳腺癌患者不良预后有关#

,E

$

"

F'(GD##H!,

与

三阴性乳腺癌患者
&-.

后更高的
5.(

率
I

小残留疾

病率有关#

!J

$

"

.1+227!'75+K

等#

,,

$在接受
&-.

的所有

类型乳腺癌患者中也发现了类似的结果" 一项研究

还发现在
'1934*2 )

型%

/0(!

阴性&乳腺癌患者中!

&-.

前
F'(

作为
5.(

的预测因子优于
&'(

#

,<

$

"

B:*K3*47

等 #

,J

$认 为 低
&'(

%

!!HE!

&和 低
F'(

%

!

$LEHEJ

&的组合与乳腺癌患者
&-.

后较高的
5.(

率

相关"

-M*47

等#

,@

$认为
F'(

和化疗敏感性相关的机

制如下(血小板含有最大量的生长因子!其计数是肿

瘤活动的指标"低血小板计数提示低活性肿瘤"化疗

促进骨髓抑制并降低血小板计数"此外!化疗通过激

活免疫反应来增加淋巴细胞计数以降低
F'(

并增

强抗肿瘤作用" 以上研究说明!

F'(

是较好的
&-.

疗效预测因子!其与
&'(

联合或许能更好地反映乳

腺癌
&-.

的疗效及预后! 但其真正成为乳腺癌

&-.

疗效及预后的预测因子有待更多的前瞻性研

究来证实"

!"&

淋巴细胞与单核细胞的比值!

'()*+,-(./!.,!

),0,-(./ 12.3,

"

$4%

#

有研究回顾性分析了哈尔滨医科大学肿瘤医院

的
D%!

例接受
&-.

后进行手术的乳腺癌患者"结果

显示!

&.6

前外周血
'?(

升高与更长的无病生存

期 %

N3M+*M+!O:++ M1:P3P*2

!

;QC

&和总生 存 期 %

7P+:*22

M1:P3P*2

!

RC

&相关!同时!高
'?(

组更容易获得
5.(

#

,%

$

"

B7S7

等 #

<L

$的研究也发现了类似的结果 !并确定

'?( <HL

为预测预后的最佳临界值!但
'?(

和
5.(

之间没有发现显著相关性" 然而!在另一项研究中!

T3

等 #

<$

$发现
'?(

不仅可以被视为腔内乳腺癌患者

的独立预后因素!高水平的
'?(

还可以增强腔内乳

腺癌患者对
,!

氟尿嘧啶的敏感性" 低
'?(

与乳腺

癌患者更差的预后显著相关已经在大多数研究中被

证实!但其与乳腺癌
&-.

疗效的关系尚存在争议"

!"5

全身免疫炎症指数 !

6(6./)3- 3))70/!308'2)!

)2.3,0 309/:

"

;<<=

/1

等#

<!

$在
!L$E

年开发了一种由血小板%

F

&

"

中

性粒细胞
U&VI

淋巴细胞
>'V

计算得到的全新的
CWW

指

标!且探讨了其在肝细胞癌中的预后价值!结果显示

高水平
CWW

是肝癌患者预后不良的强大预测指标" 目

前
CWW

已经被证明与晚期肺腺癌 #

<#

$

'泌尿系肿瘤 #

<E

$

'

胃癌#

<,

$等多种肿瘤的预后有关" 近年来!

CWW

在乳腺

癌中的应用研究也逐渐增多"在接受
&-.

的乳腺癌

患者中!低
CWW

患者获得更长的
;QC

和
RC

#

<<

$

" 另外!

有研究显示
CWW

预测
&-.

后乳腺癌患者预后的价

值优于
&'(

和
F'(

#

<J

$

"目前
CWW

在乳腺癌
&-.

中的

应用以其对乳腺癌患者预后的预测为主! 该值升高

与较差的预后有关!其对
5.(

的预测数据极少" 与

&'(

'

F'(

'

'?(

相比! 由
#

种类型血细胞计数计算

得到的
CWW

可能可以更好地反映宿主炎症和免疫状

态的平衡! 其有望成为预测乳腺癌患者预后的可靠

指标!指导治疗决策"

!">

全身炎症反应指数!

6(6./)3- 308'2))2.3,0 1/!

6*,06/ 309/:

"

;<%<

$

CW(W

是
!LD<

年新开发的一项基于外周血中性

粒细胞' 单核细胞' 淋巴细胞
#

种血细胞计数的全

面'综合性指标#

<@

$

" 有研究报道把接受
&-.

的乳腺

癌患者通过
CW(W

的最优临界值进行分层后! 与低

CW(W

%

GLH@,"DL

%

I'

&组相比!高
CW(W

%

"LH@,"DL

%

I'

&组

研究进展 JE@
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的
#

年!

&

年!

'"

年
()*

和
+*

更差"提示
*,-,

是接

受
./0

的乳腺癌患者的有用预后指标"有希望成为

决定乳腺癌治疗决策的生物标志物#

1%

$

%

(234

等#

5"

$的

研究证明了
./0

后
60-

率与
*,-,

显著相关"而且

多因素分析指出" 乳腺癌患者
*,-,

是
60-

的独立

预后因素"

*,-,7895!!$8

%

:;

组的患者获得
60-

的机

会比
*,-,!895!!'8

%

:;

组的患者高出近
&

倍"

*,-,

的
-+0

曲线下面积大于
.;-

的面积"

*,-,

比
.;-

更具优势" 对临床实践可能具有更大的潜在价值%

./0

前低
*,-,

的乳腺癌患者
60-

率更高" 预后更

好"存活时间更长"这提示
*,-,

可作为预测乳腺癌

患者
./0

疗效及预后的潜在指标"但是其在乳腺癌

中的研究毕竟不多" 可靠性有待更大样本量的进一

步研究%

#

乳腺癌
./0

外周血炎性标志物的

获取

外周血细胞计数是动态变化的" 且易受化疗药

物影响" 因此外周血取样的时间是外周血炎性标志

物成功预测乳腺癌
./0

反应及预后的关键之一%目

前报道的取样时间点有
./0

开始前
'

周#

5'

$

!

!

周 #

5!

$

等% 高思铭#

5#

$评估了
./0

期间
.;-

的动态变化趋

势及其与
60-

的关系"其血液学标本选取方法为每

!

周期收集
'

次"具体时间为下一周期化疗开始前
'

周内%另外"各个外周血炎性标志物的临界值&

<=>"2??

值'也还处于探索阶段% 除
@;-

的
<=>"2??

值推荐为

$&8

外 #

&&

"

5AB5&

$

" 其余外周血炎性标志物均通过
-+0

曲线分析以确定其阈值 #

&5

"

1'B1!

$

% 外周血取样时间尚

无统一标准" 总的来说" 选取的血细胞计数是开始

./0

前最近一次的外周血样本"均小于
'

个月%

A

小 结

外周血检查是接受
./0

治疗的乳腺癌患者的

常规检查"具有创伤小!取材容易!方便重复测量等

优点% 尽管
.;-

!

@;-

!

;C-

!

*,,

!

*,-,

在乳腺癌
./0

疗效预测方面的作用仍然不确定" 但大多数研究已

经证明上述指标与乳腺癌患者的
+*

和
()*

密切相

关% 因此" 炎症和免疫指标对乳腺癌患者预后及

./0

反应具有重要的预测价值% 已有的研究结果为

寻找能够准确评估和预测
./0

疗效及预后的生物

标志物提供了新的途径"此外"在
./0

反应中研究

这些炎症指标对探索
./0

的耐药机制和新的可操

作治疗靶点至关重要%然而"当前的研究大多局限于

单中心的回顾性研究"且存在一定的争议"在广泛使

用炎症指标作为预测性临床指标之前" 其可靠性仍

需要足够规模的前瞻性研究加以验证%
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!

_5/9*5.V

!

!SSO

!

#`QU%!``V

"

`#%P`T`:

&OO( a*5*4*5 8

!

b0-5G0+/ @H: a*99F*+[= >; C*5C0+

"

,40 50Y,

/050+*,->5&J(: 2099

!

!SOO

!

OTTU`V

"

ITIPIQT:

&O!( 34*5/ c^

!

a<> ^

!

b0- 33

!

0, *9: a>,=B>,= *5. ;+>5,-0+= -5

-5;9*FF*,>+K ,<F>+ F-C+>05E-+>5F05, +0=0*+C4

"

* =C-05,>!

F0,+-C *5. E-=<*9-d*,->5 *5*9K=-=&J(: W+>5, )4*+F*C>9

!

!S!!

!

O#

"

'I!`'`:

&O#( e<F*+*=*FK 2

!

f-7*+K \

!

1<5-9 e

!

0, *9R )+>/5>=,-C <,-9-,K

>; B9*,090,!9KFB4>CK,0 +*,->

!

50<,+>B4-9!9KFB4>CK,0 +*,->

*5. F>5>CK,0!9KFB4>CK,0 +*,-> -5 40*. *5. 50C[ C*5C0+=

"

* .0,*-90. )@A1?H C>FB9-*5, =K=,0F*,-C +0E-07 *5. ?0,*!

*5*9K=-=&J(R 2*5C0+=

!

!S!O

!

O#UOIV

"

TOIIR

&OT( _*=,0+5 @0C,*9 2*5C0+ @0=B>5=0 2>99*G>+*,-E0 AR H F<9,-!

C05,+0 C>4>+, =,<.K *==0==-5/ ,40 <,-9-,K >; +><,-50 G9>>.

,0=,= *= *.D<5C,= ,> -.05,-;K C>FB90,0 +0=B>5.0+= -5 +0C,*9

C*5C0+ ;>99>7-5/ 50>*.D<E*5, C40F>+*.->,40+*BK&J(R A5, J

2>9>+0C,*9 8-=

!

!S!!

!

#QUTV

"

%`QP%I`R

&O`( gC*"* H

!

24*C>5 JA

!

2*9E> ^

!

0, *9R 80+-E0. 50<,+>B4-9!,>!

9KFB4>CK,0 +*,-> B+0.-C,= B*,4>9>/-C*9 C>FB90,0 +0=B>5=0

,> 50>*.D<E*5, C40F>,40+*BK -5 G+0*=, C*5C0+ &J(R W+>5,

g5C>9

!

!S!!

!

OO

"

'!QI!`R

&OI( f+<;;- ?

!

)-CC>,,- W

!

H9G*=-5- 1

!

0, *9R )+0>B0+*,-E0 =K=!

,0F-C -5;9*FF*,>+K G->F*+[0+= *+0 -5.0B05.05, B+0.-C,>+=

>; .-=0*=0 +0C<++05C0 -5 _@ha_@!!0*+9K G+0*=, C*5C0+&J(:

W+>5, g5C>9

!

!S!O

!

OO

"

QQ#SQ':

&OQ( 8*4.*4 H

!

J>45=>5 J

!

i>B*9[+-=45* 1

!

0, *9: 60<,+>B4-9

F-/+*,>+K B*,,0+5=

"

-FB9-C*,->5= ;>+ C*+.->E*=C<9*+ .-=0*=0

&J(: W+>5, 2099 80E Z->9

!

!S!!

!

OS

"

Q%`Q'T:

&O'( 105/<B,* 1

!

a0-5 ^_

!

X< c

!

0, *9: f+-B90!50/*,-E0 G+0*=,

C*5C0+ C099= +0C+<-, 50<,+>B4-9= GK =0C+0,-5/ fiW!G0,* *5.

2X2@! 9-/*5.=&J(: W+>5, AFF<5>9

!

!S!O

!

O!

"

I`%%%I:

&O%( b< ^

!

H7*D- ?

!

1*Y05* 1

!

0, *9: A^!OQ!2X2 C40F>[-50

+0C0B,>+ ! *Y-= ;*C-9-,*,0= G+0*=, C*5C0+ B+>/+0==->5 GK <B!

+0/<9*,-5/ 50<,+>B4-9 +0C+<-,F05, &J(: HF J )*,4>9

!

!S!S

!

O%SUOV

"

!!!P!##:

&!S( X->5/ 1

!

8>5/ ^

!

2405/ ^: 60<,+>B4-9= -5 C*5C0+ C*+C-5>!

/050=-= *5. F0,*=,*=-=&J(: J a0F*,>9 g5C>9

!

!S!O

!

OTUOV

"

OQ#:

&!O( ^*G*5-!?>,9*/4 H

!

H=4D*!?*4.*E- ?

!

^>=[>/ H: f40 ,<F>+

F-C+>05E-+>5F05,

"

* F-9-0< 4-5.0+-5/ *5. >G=,+<C,-5/ *5,-!

,<F>+ -FF<50 +0=B>5=0=&J(: W+>5, AFF<5>9

!

!S!S

!

OO

"

%TS:

&!!( H=*5> c

!

e*=4-7*/- 1

!

i>,> b

!

0, *9: )+0.-C,->5 >; ,+0*,!

F05, +0=B>5=0 ,> 50>*.D<E*5, C40F>,40+*BK -5 G+0*=,

C*5C0+ GK =<G,KB0 <=-5/ ,<F>+!-5;-9,+*,-5/ 9KFB4>CK,0=&J(:

H5,-C*5C0+ @0=

!

!SO'

!

#'UTV

"

!#OOP!#!O:

&!#( i*> i

!

b*5/ 3

!

j< X

!

0, *9: )+>/5>=,-C E*9<0 >; ,<F>+!-5!

;-9,+*,-5/ 9KFB4>CK,0= -5 B*,-05,= 7-,4 ,+-B90!50/*,-E0

G+0*=, C*5C0+

"

* =K=,0F*,-C +0E-07 *5. F0,*!*5*9K=-= &J(:

Z?2 2*5C0+

!

!S!S

!

!SU$V

"

$Q%:

&!T( 80 H5/09-= 2

!

6*/- 2

!

a>K, 22

!

0, *9: _E*9<*,->5 >; ,40

B+0.-C,-E0 +>90 >; ,<F>+ -FF<50 -5;-9,+*,0 -5 B*,-05,= 7-,4

a_@!!B>=-,-E0 G+0*=, C*5C0+ ,+0*,0. 7-,4 50>*.D<E*5,

*5,-!a_@! ,40+*BK 7-,4><, C40F>,40+*BK&J(: 29-5 2*5C0+

@0=

!

!S!S

!

!IU#V

"

Q#'PQT`:

&!`( A/5*,-*.-= ?

!

\*5 805 _i

!

@>G0+,> 1

!

0, *9: f<F>+!-5;-9!

,+*,-5/ 9KFB4>CK,0= -5 B*,-05,= +0C0-E-5/ f+*=,<d<F*Gk

)0+,<d<F*G!G*=0. C40F>,40+*BK

"

* f@c)aH_6H =<G!

=,<.K&J(: J 6*,9 2*5C0+ A5=,

!

!SO%

!

OOOUOV

"

I%PQQ:

&!I( 805[0+, 2

!

\>5 ?-5C[7-,d i

!

8*+G!_=;*4*5- 1

!

0, *9: f<!

F><+!-5;-9,+*,-5/ 9KFB4>CK,0= *5. B+>/5>=-= -5 .-;;0+05,

=<G,KB0= >; G+0*=, C*5C0+

"

* B>>90. *5*9K=-= >; #QQO B*!

,-05,= ,+0*,0. 7-,4 50>*.D<E*5, ,40+*BK&J(: ^*5C0, g5C>9

!

!SO'

!

O%UOV

"

TSP`S:

&!Q( ^<=4> 1

!

8<+*5.> X

!

?><+0,!@0K5-0+ ?H

!

0, *9: )9*,090,!

,>!9KFB4>CK,0 +*,-> -= *==>C-*,0. 7-,4 ;*E>+*G90 +0=B>5=0 ,>

50>*.D<E*5, C40F>,40+*BK -5 ,+-B90 50/*,-E0 G+0*=, C*5C0+

"

* =,<.K >5 O!S B*,-05,=&J(: W+>5, g5C>9

!

!S!O

!

OO

"

IQ'#O`:

&!'( 29-5-C*9 90C,<+0= >5 F0.-C-50 .09-E0+0. *, ,40 a>,09!8-0<

!

)*+-=&J(:Z+ W>+0-/5 ?0. 24-+ @0E

!

O'IT

!

##UI`V

"

T`P`T:

&!%( b*5/ 1

!

^- 3

!

X< @: a<F*5 C*5C0+ *5. B9*,090, -5,0+*C!

,->5

!

* B>,05,-*9 ,40+*B0<,-C ,*+/0, &J(: A5, J ?>9 1C-

!

!SO'

!

O%UTV

"

O!TI:

&#S( @*E-=4*5[*+ 8

!

H9G*.*7- 8HA

!

24*//*+ \

!

0, *9: A=>+4*B>5!

,-/05-5

!

* +0=E0+*,+>9 *5*9>/<0 =090C,-E09K -54-G-,= H8)!

=,-F<9*,0. B9*,090, *C,-E*,->5 &J(: _<+ J )4*+F*C>9

!

!SO%

!

'I!

"

OQ!I!Q:

&#O( c< ^f

!

i<> c

!

24*5/ 3i

!

0, *9: Z-.-+0C,->5*9 -5,0+*C,->5

G0,7005 C*5C0+ C099= *5. B9*,090,= B+>E-.0= B>,05,-*9 =,+*,0!

/-0= ;>+ C*5C0+ ,40+*B-0=&J(: W+>5, g5C>9

!

!S!O

!

OO

"

QITOO%:

&#!( j-*5 a

!

HBB-*4!e<G- e

!

b*5/ c

!

0, *9: f40 C9-5-C*9 =-/!

5-;-C*5C0 >; B9*,090,!.0+-E0. /+>7,4 ;*C,>+= U)8iW=V *5.

研究进展 Q`S



中国肿瘤
!"!!

年第
#$

卷第
%

期 !"#$%&!%$'()*+,++*-./01234.05

&'()* *(+(,&-*./01234.5 )6 78.&*)+ +86+(*

!

8 .9.&(:8&)+

*(;)(< 86= :(&8 868>9.). ?@AB C*)& 4(; D6+-> E(:8&->

"

!F$G

"

$!H

!

$IJ!GB

?##A K8)&- L

"

M+')N8<8 @

"

O6=- P

"

(& 8>B 0>8&(>(&!=(*);(= P23!

Q(&8 )6=R+(. &)..R( S8+&-* (T,*(..)-6 ;)8 &'( K:8=# ,8&'!

<89 )6 -.&(-.8*+-:8 +(>>.?@AB @ U-6( L)6(* 4(.

"

!F$G

"

##

V$$W

!

!FXGJ!FIGB

?#XA E8(::(*>( L

"

K&-6( 4Y

"

L(6&(* 12

"

(& 8>B P'( ,>8&(>(&

>)S(>)6( &- +86+(*

!

+'8>>(67(. 86= -,,-*&R6)&)(. ?@AB C86+(*

C(>>

"

!F$G

"

##/ZW

!

%ZIJ%G#B

?#IA K+'<8*[ K

"

K+'>(.)67(* L

"

U(6=8. 2B 1(&(+&)-6 -S &R:-*

+(>>!)6=R+(= ,>8&(>(& 877*(78&)-6 86= 7*86R>( .(+*(&)-6?@AB

L(&'-=. L-> U)->

"

!F!\

"

!!%X

!

\G\J\%IB

?#ZA 19:)+N8!0)(N8*.N8 ]

"

^-,(*!Y(6N)(<)+[ DL

"

_)6+[RN @

"

(& 8>B M6S>8::8&-*9 +(>>!8..-+)8&(= &R:-*.B `-& -6>9

:8+*-,'87(. VPOL. W

"

S)Q*-Q>8.&. VPO3. W 86= 6(R&*-,')>.

VPO`.W +86 )6S)>&*8&( &'( &R:-* :)+*-(6;)*-6:(6&B P'( R!

6)aR( *->( -S &R:-* 8..-+)8&(= ,>8&(>(&. VPO0.W?@AB C86+(*

M::R6-> M::R6-&'(*

"

!F!$

"

HFVZW

!

$X%HJ$I$FB

?#HA U*8R6 O

"

O6=(*. E@

"

2R=(*:866 P

"

(& 8>B 0>8&(>(&!+86+(*

)6&(*,>89

!

:->(+R>8* :(+'86).:. 86= 6(< &'(*8,(R&)+ 8;!

(6R(.?@AB 3*-6& D6+->

"

!F!$

"

$$

!

ZZII#XB

?#GA ]->[ @

"

L8::8=-;8!U8+' b

"

2)>!0R>)=- @

"

(& 8>B M6')Q)&)-6

-S ,>8&(>(& 20]M )6=R+(. )6&*8&R:-* '(:-**'87( 86= )6!

+*(8.(. (SS)+8+9 -S +'(:-&'(*8,9 )6 :)+( ?@AB U>--=

"

!F$%

"

$##V!IW

!

!Z%ZJ!HFZB

?#%A 2)8668N(8. ]

"

^-&.-,-R>-. @

"

U*--N. @1

"

(& 8>B 0>8&(>(&

+-R6& 86= .R*;);8> 8S&(* +86+(*?@AB C86+(*.

"

!F!!

"

$XV#W

!

IX%B

?XFA 2R(**)(*- @YB L8+*-,'87(.

!

&'( *-8= >(.. &*8;(>(=

"

+'867!

)67 86&)+86+(* &'(*8,9 ?@AB P*(6=. L-> L(=

"

!F$G

"

!XVIW

!

XH!JXG%B

?X$A `)(>.(6 K4

"

K+':)= LCB L8+*-,'87(. 8. N(9 =*);(*. -S

+86+(* ,*-7*(..)-6 86= :(&8.&8.). ?@AB L(=)8&-*. M6S>8::

"

!F$H

"

!F$H

!

%Z!XHZFB

?X!A Y)&;)8N-; `

"

P.9786-; L

"

Y8*)-6-;8 M

"

(& 8>B bT,*(..)-6 -S L!

:8+*-,'87( :8*N(*. c^Y!#% 86= CCY$G )6 Q*(8.& +86+(* ).

8..-+)8&(= <)&' &'( (SS(+& -S 6(-8=dR;86& +'(:-&'(*8,9 ?@AB

C86+(* C'(:-&'(* 0'8*:8+->

"

!F$G

"

G!V$W

!

%%J$F%B

?X#A D>.-6 DC

"

^): E

"

eR8)> 13

"

(& 8>B PR:-*!8..-+)8&(=

:8+*-,'87(. .R,,*(.. &'( +9&-&-T)+ 8+&);)&9 -S 86&):)&-&)+

87(6&.?@AB C(>> 4(,

"

!F$H

"

$%V$W

!

$F$J$$#B

?XXA U(>&*8:)6(>>) P

"

1( 08>:8 LB U)->-79 86= &'(*8,(R&)+ &8*!

7(&)67 -S &R:-R*!8..-+)8&(= :8+*-,'87(.?@AB @ 08&'->

"

!F!F

"

!IFVIW

!

IH#JI%!B

?XIA C'(6 C

"

E( f

"

ER867 @

"

(& 8>B Y`LOP\ ,*-:-&(. >9:!

,'8&)+ :(&8.&8.). -S Q>8==(* +86+(* ;)8 CCY! =(,(6=(6&

:8+*-,'87( *(+*R)&:(6&?@AB `8& C-::R6

"

!"\G

"

%V\W

!

#G!ZB

?XZA 1(68*=- 12

"

4RSS(>> UB L8+*-,'87(. 8. *(7R>8&-*. -S &R!

:-R* )::R6)&9 86= )::R6-&'(*8,9?@AB `8& 4(; M::R6->

"

!"\%

"

\%VZW

!

#Z%J#G!B

?XHA ^(N>)N-7>-R M

"

C)86+)8*R.- C

"

2R+ b

"

(& 8>B C'(:-&'(*8,9

(>)+)&. ,*-!:(&8.&8&)+ (T&*8+(>>R>8* ;(.)+>(. )6 Q*(8.& +86!

+(* :-=(>.?@AB `8& C(>> U)->

"

!"\%

"

!\V!W

!

\%"J!"!B

?XGA f)>>. CO

"

Y)R g

"

C'(6 Y

"

(& 8>B C'(:-&'(*8,9!)6=R+(=

R,*(7R>8&)-6 -S .:8>> (T&*8+(>>R>8* ;(.)+>(!8..-+)8&(= 0Pg#

8++(>(*8&(. Q*(8.& +86+(* :(&8.&8.).?@AB C86+(* 4(.

"

!"!\

"

G\V!W

!

XI!JXZ#B

?X%A 2R- fc

"

YR g

"

Y)R e0

"

(& 8>B 0*-76-.&)+ ;8>R( -S 6(R!

&*-,')>!&-!>9:,'-+9&( *8&)- 86= ,>8&(>(&!&-!>9:,'-+9&( *8&)-

S-* Q*(8.& +86+(* ,8&)(6&.

!

86 R,=8&(= :(&8!868>9.). -S

\H"H% )6=);)=R8>.?@AB C86+(* L(=

"

!"\%

"

GV%W

!

X\#IJX\XGB

?I"A M:8:R*8 L

"

L-*):-&- P

"

b78<8 C

"

(& 8>B K)76)S)+86+( -S

Q8.(>)6( 6(R&*-,')>!&-!>9:,'-+9&( *8&)- S-* ,*-7*(..)-6!S*((

.R*;);8> -S ,8&)(6&. <)&' Eb4!!,-.)&);( Q*(8.& +86+(* &*(8&!

(= <)&' &*8.&R[R:8Q (:&86.)6(?@AB K+) 4(,

"

!"\%

"

%V\W

!

\G\\B

?I\A U8( K@

"

C'8 c@

"

c--6 C

"

(& 8>B 0*-76-.&)+ ;8>R( -S 6(R!

&*-,')>!&-!>9:,'-+9&( *8&)- )6 'R:86 (,)=(*:8> 7*-<&' S8+!

&-* *(+(,&-* !!6(78&);( Q*(8.& +86+(* ,8&)(6&. <'- *(+();(=

6(-8=dR;86& +'(:-&'(*8,9?@AB K+) 4(,

"

!"!"

"

\"V\W

!

\#"HGB

?I!A CR>>)686( C

"

C*(8;)6 U

"

D

#

>(8*9 10

"

(& 8>B C86 &'( 6(R!

&*-,')> &- >9:,'-+9&( *8&)- ,*(=)+& +-:,>(&( ,8&'->-7)+ *(!

.,-6.( &- 6(-8=dR;86& Q*(8.& +86+(* &*(8&:(6&h O .9.&(:!

8&)+ *(;)(< 86= L(&8!868>9.). ?@AB C>)6 U*(8.& C86+(*

"

!"!"

"

!"VZW

!

bZHIJbZG\B

?I#A P-NR:8*R c

"

D.') L

"

LR*&'9 ]

"

(& 8>B Y-< )6&*8&R:-*8>

7(6(&)+ 6(R&*-,')>!&-!>9:,'-+9&( *8&)- V`Y4W ). 8..-+)8&(=

<)&' S8;-*8Q>( &R:-* )::R6( :)+*-(6;)*-6:(6& 86= <)&'

.R*;);8> )6 &*),>( 6(78&);( Q*(8.& +86+(* VP`UCW?@AB O: @

C86+(* 4(.

"

!"!\

"

\\V\\W

!

IHX#JIHIIB

?IXA _'R cc

"

K) f

"

KR6 e

"

(& 8>B 0>8&(>(&!>9:,'-+9&( *8&)- 8+&.

8. 86 )6=)+8&-* -S ,--* ,*-76-.). )6 ,8&)(6&. <)&' Q*(8.&

+86+(*?@AB D6+-&8*7(&

"

!"\H

"

GV\W

!

\"!#J\"#"B

?IIA CR(>>-!Y-,([ @

"

3)=8>7-!_8,8&8 O

"

Y-,([!O7R=(>- Y

"

(& 8>B

0>8&(>(&!&-!>9:,'-+9&( *8&)- 8. 8 ,*(=)+&);( S8+&-* -S +-:!

,>(&( ,8&'->-7)+ *(.,-6.( &- 6(-8=dR;86& +'(:-&'(*8,9 )6

Q*(8.& +86+(*?@AB 0Y-K D6(

"

!"\G

"

\#V\\W

!

("!"H!!XB

?IZA ER c

"

f867 K

"

1)67 `

"

(& 8>B 0>8&(>(&i>9:,'-+9&( *8&)- ).

.R,(*)-* &- 6(R&*-,')>i>9:,'-+9&( *8&)- 8. 8 ,*(=)+&-* -S

+'(:-&'(*8,9 *(.,-6.( 86= =).(8.(!S*(( .R*;);8> )6 >R:)!

68> U!>)N( VEb4! VJ WW Q*(8.& +86+(* ?@AB C>)6 U*(8.& C86!

+(*

"

!F!F

"

!FVXW

!

bXF#JbXF%B

?IHA 2*8[)86- ]

"

2*8..8=-6)8 O

"

M([[) Y

"

(& 8>B C-:Q)68&)-6 -S

研究进展HI$



中国肿瘤
!"!!

年第
#$

卷第
%

期 !"#$%&!%$'()*+,++*-./01234.05

&'()&*'(+, -'./(0&*),!/0!,12&*031/' (+/)0 +-4 &,+/','/!/0!

,12&*031/' (+/)0 )5 &('4)3/)6' 07 &+/*0,08)3+, 302&,'/' ('!

5&0-5' +7/'( -'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1 )- :('+5/ 3+-3'(

&+/)'-/5;<=> ?('+5/

!

!@A%

!

BB

"

##C#DE

;FD= G5+-0 H

!

I+5*)J+8) K

!

L-04+ M

!

'/ +,N O,+/','/!,12&*031/'

(+/)0 +5 + .5'7., &('4)3/0( 07 /*' /*'(+&'./)3 '77'3/ 07

-'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1 )- :('+5/ 3+-3'(;<=N OP0K L-'

!

!@$Q

!

$$RST

"

'@AF#BF%E

;F%= U'-8 V

!

W+-8 V

!

<)+-8 X

!

'/ +,> X0((',+/)0- +-+,15)5 07

,12&*031/'!20-031/' (+/)0 J)/* &+/*0,08)3+, 302&,'/' ('!

5&0-5' +-4 3,)-)3+, &(08-05)5 07 -'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+!

&1 )- &+/)'-/5 J)/* :('+5/ 3+-3'( ;<=> Y(+-5, L-30,

!

!Z!!

!

AD

"

AZA#FF[A@A#FFN

;Q@= \0/0 W

!

I+5*)J+8) K

!

G5+-0 H

!

'/ +,N O('4)3/)6' 6+,.' 07

,12&*031/'!/0!20-031/' (+/)0 )- /*' &('0&'(+/)6' 5'//)-8

70( &(08('55)0- 07 &+/)'-/5 J)/* :('+5/ 3+-3'( ;<=N ?UX

X+-3'(

!

!@AD

!

ADRAT

"

AA#SN

;QA= <) ]

!

V.+- ^

!

H+- X

!

'/ +,> Y*' &(08-05/)3 +-4 &('4)3/)6'

6+,.' 07 /*' ,12&*031/' /0 20-031/' (+/)0 )- ,.2)-+,!/1&'

:('+5/ 3+-3'( &+/)'-/5 /('+/'4 J)/* X_` 3*'20/*'(+&1 ;<=>

L-30/+(8'/

!

!ZAQ

!

SR!#T

"

#BDDA[#BDD%>

;Q!= ]. ?

!

H+-8 Va

!

V. H

!

'/ +,> K15/'2)3 )22.-'!)-7,+22+!

/)0- )-4'b &('4)3/5 &(08-05)5 07 &+/)'-/5 +7/'( 3.(+/)6' ('!

5'3/)0- 70( *'&+/03',,.,+( 3+(3)-02+ ;<=> X,)- X+-3'( a'5

!

!ZAB

!

!ZR!#T

"

Q!A![Q!!!>

;Q#= c'-8 X

!

d*+-8 M

!

W+-8 H

!

'/ +,> ])8* 515/'2)3 )22.-'!

)-7,+22+/)0- )-4'b &('4)3/5 &00( &(08-05)5 )- +46+-3'4

,.-8 +4'-03+(3)-02+ &+/)'-/5 /('+/'4 J)/* _\`a!YIe5;<=>

U'4)3)-' R?+,/)20('T

!

!ZA%

!

%DR##T

"

'AQDSF>

;QB= ].+-8 H

!

\+0 H

!

W. H

!

'/ +,> O(08-05/)3 6+,.' 07 515!

/'2)3 )22.-'!)-7,+22+/)0- )-4'b )- &+/)'-/5 J)/* .(0,08)3

3+-3'(5

"

+ U'/+!+-+,15)5;<=> X+-3'( X',, e-/

!

!Z!Z

!

!Z

"

B%%>

;QF= ^). H

!

d*+-8 dV

!

X*'- H> O(08-05/)3 6+,.' 07 &('/('+/!

2'-/ 515/'2)3 )22.-'!)-7,+22+/)0- )-4'b )- 8+5/()3 3+-!

3'(

"

+ U'/+!+-+,15)5;<=> `(0-/ L-30,

!

!Z!A

!

AA

"

F#SABZ>

;QQ= X*'- P

!

I0-8 V

!

W+-8 d

!

'/ +,> O('!/('+/2'-/ 515/'2)3

)22.-'!)-7,+22+/)0- )-4'b )5 + .5'7., &(08-05/)3 )-4)3+!

/0( )- &+/)'-/5 J)/* :('+5/ 3+-3'( .-4'(80)-8 -'0+49.6+-/

3*'20/*'(+&1;<=> < X',, U0, U'4

!

!Z!Z

!

!BRFT

"

!%%#!#Z!A>

;QS= <)+-8 X

!

P. H

!

d*+-8 K

!

'/ +,> K15/'2)3 )22.-'!)-7,+22+!

/)0- )-4'b )5 5.&'()0( /0 -'./(0&*), /0 ,12&*031/' (+/)0 )-

&(08-05/)3 +55'552'-/ 07 :('+5/ 3+-3'( &+/)'-/5 .-4'(80)-8

-'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1;<=> ?)02'4 a'5 e-/

!

!Z!Z

!

!Z!Z

"

S%QAFQD>

;QD= ^) ^

!

d*.+-8 P

!

K*'- H

!

'/ +,> G -06', 515/'2)3 )-7,+2!

2+/)0- ('5&0-5' )-4'b RKeaeT 70( &('4)3/)-8 /*' 5.(6)6+, 07

&+/)'-/5 J)/* &+-3('+/)3 3+-3'( +7/'( 3*'20/*'(+&1 ;<=>

X+-3'(

!

!ZAQ

!

A!!RABT

"

!AFD[!AQS>

;Q%= X*'- P

!

I0-8 V

!

W+-8 d

!

'/ +,> O('/('+/2'-/ 515/'2)3 )-!

7,+22+/)0- ('5&0-5' )-4'b )- &+/)'-/5 J)/* :('+5/ 3+-3'(

/('+/'4 J)/* -'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1 +5 + .5'7., &(08-05!

/)3 )-4)3+/0(;<=> X+-3'( U+-+8 a'5

!

!Z!Z

!

A!

"

AFB#[AFQS>

;SZ= c0-8 <

!

K.- ^^

!

O+- HH

!

'/ +,> O('/('+/2'-/ 515/'2)3 )-!

7,+22+/)0- ('5&0-5' )-4'b )5 &('4)3/)6' 07 &+/*0,08)3+,

302&,'/' ('5&0-5' )- &+/)'-/5 J)/* :('+5/ 3+-3'( ('3')6)-8

-'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1;<=> ?UX X+-3'(

!

!Z!A

!

!ARAT

"

SZZ>

;SA=

庞健!王守满!谬立秋!等
>

全身免疫炎症指数与三阴性

乳腺癌新辅助化疗疗效及预后的相关性
;<=>

中南大学学

报医学版!

!Z!A

!

BQR%T

"

%FD[%QF>

O+-8 <

!

W+-8 KU

!

P)+0 P^

!

'/ +,> G5503)+/)0- :'/J''- 515!

/'2)3 )22.-'!)-7,+22+/)0- )-4'b +-4 -'0+49.6+-/

3*'20/*'(+&1 '77)3+31 +5 J',, +5 &(08-05)5 )- /()&,'!-'8+!

/)6' :('+5/ 3+-3'(;<=> <0.(-+, 07 X'-/(+, K0./* f-)6'(5)/1

RU'4)3+, K3)'-3'T

!

!Z!A

!

BQR%T

"

%FD[%QFE

;S!= ?+' K<

!

X*+ H<

!

H00- X

!

'/ +,E O(08-05/)3 6+,.' 07 -'.!

/(0&*),!/0!,12&*031/' (+/)0 )- *.2+- '&)4'(2+, 8(0J/*

7+3/0( ('3'&/0( !!-'8+/)6' :('+5/ 3+-3'( &+/)'-/5 J*0 ('!

3')6'4 -'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1 ;<=E K3) a'&

!

!Z!Z

!

AZ

RAT

"

A#ZSDE

;S#=

高思铭
E

中性粒细胞与淋巴细胞比值预测乳腺癌新辅

助化疗疗效及预后的研究
;c=E

济南"山东大学!

!Z!ZE

\+0 KUEY*' &('4)3/)0- 07 -'./(0&*),g,12&*031/' (+/)0 )-

'77)3+31 +-4 &(08-05)5 07 -'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1 70(

:('+5/ 3+-3'(;c=> <)-+-

"

K*+-40-8 f-)6'(5)/1

!

!Z!Z>

;SB= Y'h10, II

!

\.(,'1)h \

!

Gh/+5 G

!

'/ +,> O+/*0,08)3+, 302!

&,'/' ('5&0-5' /0 -'0+49.6+-/ 3*'20/*'(+&1 )- &+/)'-/5

J)/* :('+5/ 3+-3'(

"

/*' (',+/)0-5*)& :'/J''- )-7,+22+/0(1

:)02+(h'(5 +-4 20,'3.,+( 5.:/1&'5 ;<=> X.('.5

!

!Z!A

!

A#

RBT

"

'ABSSB>

;SF= i+- ?'(3h',+'( X

!

i'(2')('- e

!

i'(3+./'('- P

!

'/ +,> Y*'

'60,./)0- +-4 &(08-05/)3 (0,' 07 /.20.(!)-7),/(+/)-8 ,12!

&*031/'5 +-4 &'()&*'(+, :,004!:+5'4 :)02+(h'(5 )- )-!

7,+22+/0(1 :('+5/ 3+-3'( &+/)'-/5 /('+/'4 J)/* -'0+49.6+-/

3*'20/*'(+&1;<=> X+-3'(5 R?+5',T

!

!Z!A

!

A#RADT

"

BQFQ>

研究进展 SF!


