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"目的#分析局限期原发食管小细胞癌的治疗疗效及预后$ "方法# 回顾性分析
!@@!

年
9

月至
!@99

年
9!

月经病理证实的
&$

例局限期原发食管小细胞癌患者的临床资料$ 生
存率分析采用

B,C-,+!D212*

方法!组间生存率比较用
E(6!F,+G

检验!预后因素采用
/(H

回
归分析$ "结果# 全组中位随访时间

9I

个月!中位生存时间
9>;&

个月$

9

%

$

%

&

年生存率分别
为

J!;$"

%

!%;!"

%

9&;J"

$ 手术联合放化疗组的中位生存时间为
9K;>

个月!单纯手术组的中
位生存时间为

K;9

个月!两者比较有统计学差异&

LM@;@@K

'$ 单因素生存分析显示!基础疾
病%治疗原则%区域淋巴结转移%脉管瘤栓等因素对预后有影响(

/(H

回归分析显示脉管瘤
栓是影响预后的独立因素$ "结论# 脉管瘤栓是局限期原发食管小细胞癌的独立预后因素!

综合治疗可改善患者生存$
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原发食管小细胞癌
=C*1T,*7 23(C0,62,- 3T,--

52-- 5,*51+(T,

!

LWX/_

是一种较少见的恶性肿瘤!其

恶性程度高$ 局部复发及远处转移率高!生存时间

短$治疗
LWX/

的标准方法目前仍未确定$本文收集

!@@!

年
9

月至
!@99

年
9!

月收治的
&$

例
LWX/

的

临床资料!现对其治疗效果和预后因素进行分析$

9

资料与方法

0!0

临床资料
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例原发局限期食管小细胞癌患者! 男性
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专
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例!女性
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例!男女比例为
()$!#

"中位年龄
&(

岁

*$+"+(

岁
,

# 病变位于胸上段
$

例!胸中段
(-

例!胸

下段
(

例# 病变中位长度
&)"./

$

#)0"''#&./

%!病变

长度
!&./

者
$'

例!

1&./

者
!!

例
*23456 ',

&入院时

伴随其他基础疾病$高血压'糖尿病'肝炎等%

7

例#

术后病理提示伴区域淋巴结转移
$!

例!伴脉管瘤栓

'&

例! 病理结果
&!

例为小细胞癌!

'

例为小细胞癌

混合少量鳞癌#

!!"

术前检查

全组患者治疗前均接受详细的病史询问和体格

检查及胸部
82

'食管造影'腹部
9

超!有相关症状时

还接受脑
:;<

及同位素骨扫描检查# 锁骨上淋巴结

病理或穿刺细胞学诊断
-

例! 余经食管镜活组织检

查确诊" 术前病理检查均提示小细胞癌成分#

2=:

分期
*

美国癌症研究会食管癌
2=:

分期标准
!00%

年
,!

期
'

例!

"3

期
'-

例!

"4

期
'0

例!

#

期
7

例!

$

期
'7

例#

!!#

治疗方法

全组患者确诊后均立即启动治疗!本组
&$

例均

行手术治疗!手术切除率
'00$

!手术方式均采用经

右胸食管癌三野根治术#

&$

例患者中单纯手术
7

例!化疗
>

手术
7

例!化疗
>

手术
>

化疗
'(

例!手术
>

化

疗
'+

例!术后放疗
&

例!术前放疗
'

例#放射治疗采

用 -0

8?

或
-:@ A

线直线加速器!放射剂量肿瘤剂量

(0)0"--)0BC

!中位剂量为
&()0BC

# 所采用的化疗药

物包括卡铂'顺铂'洛铂'依托泊苷'紫杉醇等# 以顺

铂联合依托泊苷方案
*DE

方案
,

最为常见!占
+&)%$

#

化疗的中位周期数为
(

个(

#"%

个%&

!$%

分期标准

根据
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@6I6J3KL
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83K.6J HIOMC BJ?OQ

% 标准分期! 局限期是指肿瘤局限

于食管及食管周围组织!有或无淋巴结转移
*2

#R(

=

0R#

:

0

,

"

广泛期是指肿瘤超过局限期范围!出现肝'肺'骨等

远处转移和
*

或
,

非区域淋巴结转移#

!$&

统计学处理

数据分析采用
HEHH#7)0

统计学软件! 以
S3%

Q53K%:6N6J

法计算中位生存时间和总生存率
*TH,

并

绘制生存曲线! 生存率比较采用
G?P%;3KU

检验!生

存分析采用
8?V

回归模型# 以
E&")"&

为

差异有统计学意义#

!

结 果

"$!

随访结果

随访截至
!"''

年
'!

月
$'

日!全组

中位随访
'7

个月 (

')!"''")"

个月%!

("

例患者死亡!

7

例仍存活!

&

例失访!全组

随访率
%")-$

#

"$"

生存分析及预后相关因素

全组无围手术期死亡者! 全组中位

生存时间为
'()&

个月#

'

'

$

'

&

年生存率

分别为
-!)$$

'

!%)!$

'

'&)-$

(
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%#

手术联合放化疗组的中位生存时间为

'+)(

个月! 单纯手术组的中位生存时间

为
+)'

个月!两者比较有统计学差异(

EX
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%#单因素生存分析显示!基础疾病'

治疗原则'区域淋巴结转移'脉管瘤栓等

因素与患者的预后有关
*E

均
Y")"&,

"而患

者年龄'性别'病变长度'病变部位与患

者的预后无关
*E

均
1"#"&,

(
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回归分析显示脉管瘤栓是影响预后的独立因素

=>,?-2 !@

!

!"#

治疗失败情况

!"

例患者治疗后出现复发或转移"以远处转移

多见" 其次为超区域淋巴结转移! 中位复发转移时

间为
A;B

个月"术后瘤床复发
!

例"纵隔淋巴结转移

C

例"肝转移
D

例"锁骨上淋巴结转移
D

例"腹膜后

淋巴结
9

例"脑转移
9

例!

$

讨 论

食管小细胞癌生长快"侵袭性强"早期可发生淋

巴结转移和血行转移#

9

$

! 本组患者根治术后病理提

示有
D";C!

%

$!E&$

&的病例存在区域淋巴结转移"有

区域淋巴结转移的患者生存期明显低于无淋巴结转

移组%

FG";"9D

&!

$A;AH

的患者在治疗过程中会出现

远处转移"足以见高转移的特点! 因此"对原发性食

管小细胞癌常应作为全身性疾病来看待!

治疗上" 目前没有见到前瞻性随机分组治疗食

管小细胞癌的研究报道及治疗规范" 对于处于局限

期的原发性食管小细胞癌" 大多强调以手术为主的

多学科综合治疗! 朱江等#

!

$报道
&I

例
FJK/

的综合

治疗" 其中手术联合化放疗的中位生存时间
#D

个

月"明显优于单纯手术组的
##

个月! 詹晓凯等#

$

$报

道
B#

例原发性食管小细胞癌患者综合治疗中位生

存期为
!#;I

个月"优于单一治疗者的
D;B

个月%

FL

I;I#

&! 本组患者行根治性切除术联合辅助治疗者中

位生存期为
#A;C

个月" 优于单纯手术者的
A;#

个月

%

F"I;IIA

&"与文献报道相符! 基于原发性食管小细

胞癌的特殊性" 以化疗为基础的综合治疗可能是目

前较好的治疗方式" 即局限期患者在能耐受手术的

情况下"采用手术和化疗结合的治疗!近年来文献报

道#

C

$

"不论在手术或非手术组患者中"接受化疗的患

者生存期均更长" 全身化疗必须被作为治疗计划中

重要的一部分!本研究由于是回顾性分析"两组病例

的临床特征并不均衡"化疗方案'剂量'疗程数等均

不统一" 因此化疗的真实作用尚有待于在随机对照

研究中予以证实!

原发性食管小细胞癌多采用以铂类为主的联合

化疗
M

手术"虽然提高了生存率"但效果并不理想!

随着新抗癌药物不断使用于临床" 如何筛选出更好

的治疗方案有待进一步研究! 关于术后化疗何时开

始"我们认为一般于手术后
9

个月为宜"过早化疗因

患者手术创伤'体质未恢复容易增加手术并发症"且

各系统因药物毒性大不能够坚持治疗! 术后化疗周

期仍值得研究" 有学者认为以
CND

个周期为宜"亦

有学者#

C

$认为应坚持化疗直至病情恶化!

近年国内大宗的原发性食管小细胞癌病例报道

有宋岩等 #

&

$

'吕纪马等 #

D

$分别报道
#&#

例'

#!D

例临

床分析"前者局限期%

#$B

例&患者术式为左胸后外

侧切口胸内吻合术"中位生存时间
##;&

个月"

#

'

!

'

$

年生存率分别为
&%;CH

'

!B;$H

'

#%;BH

( 后者局限期
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例"患者术式为食管肿瘤切除加胸#腹部二野区

域淋巴结清扫$中位生存时间为
()*"

个月$

(

#

!

#

$

和

&

年生存率分别为
+!!("

#

$"!'"

#

!!!)"

和
(+!'"

%

本组患者中位生存时间为
()*&

个月$

(

#

$

#

&

生存率

分别为
+!*$"

#

!%*!"

#

(&*+"

$高于以上两者%原因可

能为我院自
#$

世纪
%$

年代以来施行颈#胸#腹食管

癌三野根治手术治疗食管癌取得较好疗效% 另上述

两研究患者中位年龄分别为
&%

岁#

&'

岁$本组患者

中位年龄为
&)

岁$较两者年轻$有待于扩大病例数

进一步分析%

本组患者行放疗
+

例$ 中位生存时间
(,*,

个

月$优于未行放疗者的中位生存
()*+

个月$但两者

无统计学差异!

-./*),%

"%本组患者中行放疗者数量

少$治疗方式以手术
0

化疗为主$但部分小样本的研

究结果&

,

$

'

'表明$原发性食管小细胞癌应视为全身性

疾病$放疗联合化疗可获得较好的治疗效果$当放疗

剂量
1+/23

时可明显减少肿瘤的局部复发$ 也可以

使患者获得长期生存且可以避免手术的并发症% 手

术在原发性食管小细胞癌治疗中的地位一直存在较

大争议$食管小细胞癌如果在术前病理确诊$采用全

身化疗联合局部放疗的方法$能否替代手术$值得进

一步研究%

综上所述$ 食管癌三野根治术与化放疗相结合

的治疗可提高局限期食管小细胞癌患者生存率$延

长患者总生存时间%本文为回顾性分析$有待病例增

加作进一步分析$ 同时亟待开展随机对照研究进一

步明确综合治疗在该病治疗中的地位%
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