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年全球新诊断胃癌
RG

万例"死亡
FG

万例"仅次于

肺癌和肝癌"居癌症死因的第
E

位"我国每年胃癌新发病例

数居世界首位& 大型
!

期临床试验
A'?<

研究所得出的晚期

胃癌患者的中位生存期#

J1=0+* '>1)+,, 2()>0>+,

"

J3S

%为
8E:T

个月" 中位无进展生存期 #

J1=0+* C)'5)1220'* -)11 2()>0>+,

"

JUVS

%为
$:H

个月'

#

(

& 根据肿瘤的特征及分期"目前肿瘤治疗

包括手术)化疗及放疗等'

!

(

"但由于大部分患者就诊时已属进

展期胃癌"治疗效果并不理想& 近年来"靶向药物崭露头角"

我科应用阿帕替尼有效缓解了
#

例晚期胃癌患者的症状"延

长了生存时间"现报道如下&

#

临床资料

患者"女"

!H

岁"因*上腹痛半年"黑便
#

周+行胃镜检查"

病理示! 胃低分化腺癌伴印戒细胞癌& 后于
!G#!

年
E

月
!!

日行开腹探查"全胃切除术& 术后病理示!胃体大弯侧溃疡型

中低分化腺癌"伴印戒细胞癌#

W+()1*

分型!混合型!弥漫成

份占
HGX

%"大小
E:G4J"!:F4J

"侵及胃壁全层"可见脉管癌栓

及神经受累"淋巴结内见癌转移
88PER

#第
8

组
EP$

)第
E

组
EPE

)

第
%2B

组
!P!

)第
%=

组
EPT

%&#食管残端%及十二指肠残端未见

肿瘤$免疫组化显示!

YID!!

#

M

%& 术后行
S3O

方案化疗
$

个

周期
ZS!8

单药口服
$

个周期& 此后应用日达仙生物治疗"定

期复查
.A

提示病情稳定&

患者于
!G8%

年
E

月
!H

日因*月经周期延长+行
UIAP.A

示!胃癌全切术后"双侧附件区软组织肿块 "内可见部分囊

变"

V[?

代谢轻度增高#

S\98:R

%"符合双侧卵巢种植性转移

UIAP.A

表现& 遂于
!G8%

年
%

月
8F

日行开腹探查)双侧卵巢

切除"腹腔热灌注化疗术& 术后病理示!#胃癌术后%

"

左侧卵

巢#切除%!卵巢组织内可见低分化腺癌浸润"结合病史符合

])(^1*B1)5

瘤#胃癌转移%"大小
H4J"$4J"%4J

$未见脉管癌

栓$输卵管未见癌$

#

右侧卵巢#切除%$卵巢组织内可见低分

化腺癌浸润"结合病史符合
])(^1*B1)5

瘤#胃癌转移%"大小

T4J"H4J"%4J

$未见脉管癌栓$输卵管未见癌& 术后接受肿瘤

疫苗注射"定期复查
.A

提示病情稳定#

V05()1 8

%&

患者于
!G8%

年
8G

月
8F

日因*大量进食后出现腹痛)腹

胀) 无排气排便+" 考虑输入袢梗阻" 放置鼻肠管于肠输出
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袢! 后于
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年
#&

月
!'

日行腹部
()

示"胆囊肿大#胆囊

壁增厚$胆汁淤积$遂行
*

超引导下经皮经肝胆囊穿刺引流

术% 患者于
!"+%

年
+!

月
+,

日行
()

示"

!

结肠脾曲占位$考

虑胃癌复发侵及结肠脾曲可能性大&

"

乙状结肠管腔狭窄$

性质待定&

#

胃'卵巢术后改变(

-./012 !

)%遂于
!&#%

年
#!

月

!3

日行横结肠造瘘术$ 术中给予腹腔置雷替曲塞
%4/5

洛铂

6&4/

%术后病理"横结肠低分化腺癌%后于
!&#6

年
#

月
#!

日

开始服用甲磺酸阿帕替尼
'6&4/ 78 9:

$服药后
#

个月'

3

个

月'

$

个月复查
()

提示病情稳定(

-./012 3

)% 患者在
!&#!

年

行胃癌根治术后即出现右腹部粘连$ 于
!&#6

年初发现右侧

输尿管扩张$ 遂于
!&#6

年
6

月
#&

日行右侧输尿管双
;

管植

入术$手术前后坚持服用阿帕替尼$无出血倾向$伤口愈合顺

利%停药后
3

个月腹腔病情稳定$胆囊扩张消失(

-./012 %

)%近

日考虑继续加用阿帕替尼治疗%

!

讨 论

绝大多数晚期胃癌患者经过一线治疗后病情都会进展$

临床上$二线治疗的应用逐渐增加$特别是在亚洲% 在
<=<!

><?)

研究中$

$$@

的亚洲人接受了二线治疗$在亚洲群组中

观察到生存期的延长可为二线治疗获益提供间接证据*
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% 体

力状况较好的患者$化疗药物多用伊立替康,
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"
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%D$

&

' 但

是一些
!

期临床试验表明"许多药物在晚期胃癌的二线治疗

使患者中位生存期延长"但没有一个方案极为有效 %

E

&

'

F(,05

等%

G

&研究证明晚期胃癌患者使用曲妥珠单抗治疗效果优于单

用化疗' 同时"针对人表皮生长因子受体
!!HIJK!!L

(表皮生长

因子受体
HJMNKL

(血管内皮生长因子
O9JMNP

等的分子靶向药

物目前也被研究应用于晚期胃癌的治疗%

Q

&

'

本研究应用阿帕替尼治疗
8

例晚期胃癌患者" 疗效较

好' 患者用药后
F?R

评分升至
ST

分"多次化验肝肾功(血常

规等均处于基本正常范围' 服药
8

个月后"时感头痛"发作时

血压最高
8E"U##TVVI5

"现加用络活喜控制血压"无手足综

合征' 服药后多次复查
.@

提示病情稳定)

N05()1 W

$'

阿帕替尼是我国自主研发并上市的一种小分子血管内

皮生长因子
H9JMNP

受体抑制剂"主要特异性作用于
9JMN!!

"

是全世界第一个治疗晚期胃癌"被证实安全有效的小分子抗

血管生成靶向药物"也是晚期胃癌标准化疗失败后可以明显

延长生存期的单药" 是胃癌靶向药物中唯一一个口服制剂"

可提高患者依从性' 本研究证明"晚期胃癌患者接受阿帕替

尼治疗可能生存获益*腹腔广泛转移的患者"转移灶有可能

获得稳定或好转*患者生活质量得以显著提高*耐受性较好"

无明显不良反应*药物安全性较好'

X0

等 %

S

&报道了一项随机

对照
!

期临床试验"结果证明经历两个或两个以上化疗方案

治疗失败的胃癌患者"应用阿帕替尼能显著提高其无进展生

存期和总生存期' 阿帕替尼一般耐受性良好"剂量中断或减

量可以解决大部分不良反应"超过
!Y

的患者发生
WU%

级不良

反应为高血压(手足综合征(蛋白尿(乏力(厌食(转氨酶升

高"安全性总体较好 %

#T

&

' 随后关于阿帕替尼
"

期临床试验

O;.@T#E#!G%EL

结果显示阿帕替尼较安慰剂组显著延长
3R

O$:E

个月
!Z2 %:$

个月"

?[":"8$L

及
?NRO!:$

个月
!Z2 8:G

个月"

?[":"""8L

"并使疾病控制率接近
E"Y

%

88

&

'

鉴于我们只观察研究了
8

例患者" 临床数据十分有限"

希望借此引发医务工作者对阿帕替尼治疗晚期胃癌方面的

关注"也许在不久的将来"阿帕替尼单药或联合化疗可以进

入晚期胃癌的二线治疗"改善患者生活质量"提高生存率"取

得良好的临床疗效'
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