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摘 要"$目的% 探讨胸腺肽联合化疗治疗老年胃癌患者的临床疗效及对免疫功能& 血清
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水平的影响' $方法% 选取收治的老年胃癌患者
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例"随机分为对照组!
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(及观察组)
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("对照组患
者给予
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常规化疗方案治疗" 观察组在对照组的基础上联合胸腺肽
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治疗"
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周为
0

个疗程"

!

组均连续治疗
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个疗程* 分析
!

组临床疗效"检测并比较化疗前及化疗
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个疗程后
!

组患者血清
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淋巴
细胞亚群及

34

细胞比例及
250

+

25!

细胞因子水平"评价
!

组免疫功能,另检测并比较治疗前后
!

组血清
金属基质蛋白酶 !

''(!!

及
''(!)

( 水平的变化* $结果% 观察组缓解率为
6)78)9

" 显著高于对照组的
8#7:!9

!
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(* 化疗
1

个疗程后
!

组
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>

&
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>比例及
34

细胞比例均较化疗前显著降低" 但观察组
<=

%

>比例及
34

细胞比例均较对照组显著升高"

<=

$

>比例较对照组显著降低!

(

均
;:7:8

(,化疗前后对照组
<=

%

>

?<=

$

>比值无明显变化"而观察组化疗后
<=

%

>

?<=

$

>比值明显增加"且显著高于对照组!

(;:7:0

(,与化疗
前比较"化疗
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个疗程后观察组血清
@,3!"

及
23,!!

水平明显升高!

(;:7:0
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组血清
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水平及
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水平均明显降低!

(

均
;:7:8

("且
!

组间差异显著!

(;:7:8

(* 观察组不良反应发生率为
!:7%09

!

0:?%)

("低于对照组的
%:7$!9

!

!:?%)
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(;:7:8

(* $结论% 胸腺肽
!0

可显著提高化疗对老年胃癌的临床疗
效" 明显调节机体免疫细胞及细胞因子水平" 减轻化疗所致的免疫损伤" 并可显著降低血清

''(!!

及
''(!)

水平"降低化疗毒副作用*
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胃癌为临床较为常见的消化系统肿瘤性疾病之

一! 随着人们生活方式的改变导致胃癌的发病率逐

年递增!且多发于老年患者!其发病率和死亡率均位

于肿瘤类疾病的前列"

#

!

!

#

$ 目前!胃癌临床治疗以化

疗为主!化疗药物可显著抑制肿瘤细胞生长!但同时

也会产生一系列毒副作用! 使患者免疫功能进一步

降低!影响整体疗效$ 因而在常规化疗的基础上联合

免疫调节剂是目前治疗老年胃癌较为合理的方案"

=

!

%

#

$

胸腺肽是一种免疫增强剂! 可刺激周围血淋巴细胞

丝裂原!进而诱导外周
>

淋巴细胞成熟分化!调节

机体免疫状态!增强抵抗力!进而改善患者预后 "

?

#

$

基质金属蛋白酶%

@@A

&是一种高度保守的内切蛋

白酶!具有促进肿瘤细胞侵袭及转移的作用!可作为

老年胃癌患者疗效评价的重要指标"

&

#

$ 本研究旨在

探讨胸腺肽
!9

联合化疗对老年胃癌患者的临床疗

效! 分析其对患者免疫功能及血清
@@A!!

'

@@A!B

水平的影响$

9

资料与方法

!"!

一般资料

选取
!"9=

年
%

月至
!"9&

年
!

月本院收治的

B$

例胃癌患者!所有患者均经病理学检查确诊$ 纳

入标准(年龄
C&"

岁)

><@

分期
"D#

期)未见肿瘤

于腹腔广泛转移)无化疗禁忌证且不对胸腺肽过敏)

近
=

个月内未使用糖皮质激素'免疫制剂等$排除标

准(合并严重自身免疫性疾病)合并严重心'肝'肾功

能不全)合并严重内分泌紊乱或代谢性疾病等$本研

究经医院医学伦理委员会研究批准且所有纳入对象

及家属均知情同意$

B$

例患者分为
!

组!每组
%B

例!

!

组患者主要一般资料比较差异均无统计学意义

%

AC";"?

&!详见
>,E-2 9

$

!"#

方 法

对照组采用
F4GF4H%

常规化疗方案治疗(第
9I

以奥沙利铂
$?J6KJ

! 静脉滴注
=0

)第
9D!I

!以亚叶

酸钙
!""J6KJ

! 静脉滴注
!0

! 同时以
?!

氟尿嘧啶

%""J6KJ

! 静脉推注) 第
=D&I

以持续微量化疗泵滴

注
?!

氟尿嘧啶
&""J6KJ

!

! 滴注
!!0

! 每
!

周重复
9

次$ 观察组在对照组的基础上静脉滴注注射用胸腺

肽
!9

!

!"D$"J6K

次!溶于生理盐水
?""J-

!

9

次
KI

$

=

周为
9

个疗程!

!

组均连续治疗
=

个疗程$

!"$

观察指标及疗效判定标准

%

9

&化疗
=

个疗程后统计
!

组临床疗效(按实体

肿瘤疗效评价标准"

L

#进行疗效评价(疾病进展%

AM

&(

肿瘤最大直径及最大垂直直径乘积增大
?"N

以上)

稳定%

OM

&(肿瘤最大直径及最大垂直直径乘积缩小

?"N

以下或增加
!?N

以下)部分缓解%

AP

&(肿瘤最

大直径及最大垂直直径乘积至少缩小
?"N

!且其它

病灶未见明显增大)完全缓解%

/P

&(肿瘤完全消失

持续
9

个月以上$ 缓解率 %

PP

&

Q/PRAP K

总例数
"

#SSN

$ %

!

&分别于化疗前及化疗
=

个疗程后采集患

者空腹静脉血! 以流式细胞仪检测
!

组全血中
<T

细胞比例及
>

淋巴细胞比例 %

/M

%

R及
/M

$

R

&! 计算

/M

%

R

K/M

$

R

)采用
UGVOW

法检测
!

组血清
>0#

细胞因

子 %

VF<!$

及
><F!!

&及
>0!

细胞因子 %

VG!%

'

VG!#S

&

水平的变化$ %

=

&采用
UGVOW

法检测化疗前后
!

组

血清金属基质蛋白酶%

@@A!!

'

@@A!B

&水平的变化$

%

%

&观察并记录
!

组患者在治疗期间的不良反应$

!"%

统计学处理

采用
OAOO #B;S

软件对数据进行统计学分析!计

量资料以均数
#

标准差%

!#3

&表示!多组间计量资料比

较采用重复测量方差分析)计数资料以百分比%

N

&表

示!采用
%

! 检验$

AXS;S?

为差异有统计学意义$

!

结 果

#"!

临床疗效比较

化疗
=

个疗程后对照组
AM $
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OM #&
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AP
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例"

/W MJ

例"

WW

为
JMH"!@

#

!JQ%K

$% 观察组
<= %

例"

X= &

例"

<W !M

例"

/W M$

例"

WW

为
IKHJK@

&

GKQ%K

$%

观察组
WW

显著高于对照组&

!

!

Y$H$!I

"

<Y"H""G

$'

:A:

免疫功能比较

!H!HM

化疗前后
!

组
,

淋巴细胞及
ST

细胞比例比较

化疗前
!

组
,

淋巴细胞亚群比例(

ST

细胞比

例无显著性差异#

<ZLHLJ

)%与化疗前比较"化疗
G

个

疗程后
!

组
/=

%

>

(

/=

$

>比例及
ST

细胞比例显著降

低" 但观察组
/=

%

>比例及
ST

细胞比例均较对照组

显著升高"而
/=

$

>比例较对照组显著降低#

<RLHLJ

)%

化疗前后对照组
/=

%

>

Q/=

$

>比值无显著性变化"而观

察组化疗
G

个疗程后
/=

%

>

Q/=

$

>比值明显增加"且显

著高于对照组#
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化疗前后
!

组血清
,EM

及
,E!

细胞因子水平

比较

化疗前
!

组
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及
,E!

细胞因子水平均无显

著性差异#

<ZLHLJ

)%与化疗前比较"化疗
G

个疗程后

对照组血清
,S[""

水平明显升高" 而观察组血清

'[S"#

及
,S[""

水平均明显升高" 且显著高于对照

组#

<RLHLM

)%化疗
G

个疗程后
!

组血清
'\"%

及
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水平均明显降低" 且观察组显著低于对照组 #

<R

LHLJ
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化疗前后
!

组血清
VV<"!

及
VV<"K

水平变化

化疗前
!

组血清
VV<"!

及
VV<"K

水平均无显

著性差异#

<ZLHLJ

)%与化疗前比较"化疗
G

个疗程后

!

组血清
VV<"!

及
VV<"K

水平均显著降低" 且观

察组显著低于对照组#

<RLHLM

)' 见
,;83* %

'
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不良反应

化疗过程中!对照组出现恶心呕吐
#=

例!肝损

害
>

例"观察组出现恶心呕吐
>

例!肝损害
=

例"观

察组不良反应发生率为
!";%9?

#

#@A%B

$! 较对照组

的
%@;$!?

%

!@A%B

&显著降低%

!

!

C%;$@%

!

DC@;@!$

&'

=

讨 论

化疗在老年胃癌患者的治疗中具有重要作用!

是老年胃癌的常规治疗方式! 但化疗药物副作用明

显!会严重损害机体正常细胞!造成一系列化疗不良

反应!进一步损害机体自身免疫功能"加之老年患者

身体器官衰老!免疫功能较年轻患者低下!因此单纯

化疗并不能起到预期的效果! 甚至反而会因免疫功

能进一步降低而威胁生命安全 (

$

!

B

)

' 注射用胸腺肽

"#

属于免疫增强剂的一种! 是由
!$

个氨基酸组成

的多肽!具有明显的免疫调节及增强作用!其可通过

诱导外周
E

淋巴细胞成熟*分化!增强
E

淋巴细胞

的免疫应答功能! 可有效减轻化疗药物所致的免疫

损伤!在一定程度上损伤患者免疫力!进而明显改善

老年胃癌患者的治疗效果'本研究结果显示!观察组

FF

为
>B;GB?

!显著高于对照组的
G9;@!?

!与相关

研究报道(

9@

)相似' 提示常规化疗的基础上联合胸腺

肽
"9

可显著提高老年胃癌患者的临床疗效! 且显

著优于单纯化疗的老年胃癌患者'

细胞免疫与胃癌的发生*发展密切相关' 据报

道 (

99

!

9!

)

!老年胃癌患者的免疫功能明显降低!因此其

对癌症的免疫监视作用也明显下降"此外!老年胃癌

患者
E09

及
E0!

细胞严重失衡!表现为
E09

细胞减

少!

E0!

增多!且随着病情恶化!失衡状态逐渐加重'

胸腺肽
"9

可明显调节
E

淋巴细胞亚群比例! 同时

可刺激造血干细胞增殖!

<H

细胞增多*调节
/I%

J和

/I$

K

E

淋巴细胞细胞比例! 恢复机体免疫平衡状

态!提升免疫功能!加强其对肿瘤细胞的免疫监视'

细胞免疫中
E

淋巴细胞亚群水平可作为胃癌患者

免疫功能的重要评价指标' 本研究中化疗
=

个疗程

后
!

组
/I%

K

*

/I$

K比例及
<H

细胞比例均较化疗前

显著降低!但观察组
/I%

K比例及
<H

细胞比例均较

对照组显著升高! 而
/I$

K比例较对照组显著降低"

化疗前后对照组
/I%

K

A/I$

K比值无明显变化! 而观

察组化疗
=

个疗程后
/I%

K

A/I$

K比值明显增加!且

显著高于对照组!与郏建臣(

#=

)的研究结果相似'提示

胸腺肽
"#

可显著减轻化疗所致的免疫损伤! 进一

步提升机体细胞免疫功能!增强机体抵抗力'

LM<!#

*

E<M!"

是典型的
E0#

型细胞因子! 可间接杀伤肿瘤

细胞" 肿瘤患者体内
E0!

细胞因子
LN!%

*

LN!9"

水平

较高!

E09AE0!

偏移越严重!机体的免疫抑制反应也

越严重'本研究结果显示!化疗
=

个疗程后观察组血

清
LLM<!$

*

E<M!%

水平均较化疗前显著升高!且观察

组明显高于对照组" 化疗
=

个疗程后
!

组血清
LN!%

及
LN!9"

水平均较化疗前明显降低! 且观察组显著

低于对照组!与叶国超等(

9%

)研究结果相似'提示胸腺

肽
"9

联合化疗可明显提升老年胃癌患者
E09

细胞

因子水平!降低
E0!

细胞因子水平!调节
E09AE0!

平

衡!增强患者免疫抵抗能力'

OOD!!

*

OOD!B

是
OOD

家族中的
!

种重要亚

型! 其激活后主要降解细胞外基质成分! 如
&

型胶

原*弹性蛋白或纤维黏连蛋白等'

OOD!!

*

OOD!B

可

降解包绕肿瘤的基质及基底膜!穿透基质屏障!促进

肿瘤的侵袭及转移'据报道(

9G

)

!注射用胸腺五肽联合

常规化疗可降低胃癌患者血清
OOD

水平' 本研究

中化疗
=

个疗程后
!

组血清
OOD!!

*

OOD!B

水平均

较化疗前明显降低!且观察组变化幅度更为显著'提

示胸腺肽
"9

在有效提升患者免疫功能的同时!可

降低肿瘤的侵袭能力! 对于延长患者生存期具有积

极意义'此外!本研究中观察组恶心呕吐及肝损害等

不良反应发生率较对照组显著降低!提示胸腺肽
"9

在调节老年胃癌患者免疫功能的同时! 可明显减少

其毒副作用!降低不良发应发生率!具有一定的安全

性'

综上! 胸腺肽
"9

可明显提高化疗对老年胃癌

的临床疗效! 通过调节机体免疫细胞比例及细胞因

子水平!明显减轻化疗所致的免疫损伤!并可显著降

低血清
OOD!!

及
OOD!B

水平! 减少肿瘤细胞转移

风险!降低化疗毒副作用!具有一定安全性!疗效显

著优于化疗单用"但本研究样本量少!且缺乏对患者

远期疗效的观察! 因此还有待于临床上进一步深入

研究'
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