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食管癌!

23(=0,62,- 5,+52*

"是消化系统常见肿

瘤#病理类型中鳞癌超过
>&?

#致死率在所有肿瘤

中居第
@

位$

<

%

& 大多数食管癌患者就诊时已是中晚

期#临床数据显示$

!

%

#

!

期食管鳞癌行单纯食管癌根

治术或单纯放疗后的
A

年生存率约
<&?!<A?

#目前

对于不可切除的局部晚期食管鳞癌患者而言#

;//;

已将同步放化疗定为标准的治疗方案$

B

%

& 适形调强

放疗!

1+C2+31C7 D(E)-,C2E *,E1(C02*,=7

#

FGHI

"能够较

好地分布照射剂量#实施精确放疗$

%

%

&文献显示$

A

%

#放

疗!

A&J7K!A

次"

L

顺铂的同步放化疗方案的
A

年生存

率高于
!"?

#但是由于铂类药物的毒性反应过大$

@

%

#部

分患者难以耐受#导致其临床使用受限&替吉奥是一

种口服的氟尿嘧啶类化疗药物# 在临床上已被广泛

应用于胃癌'结直肠癌的治疗#并显示出服药方便'

毒副反应较轻等优点$

M

%

#因此#本研究试图观察适形

调强放疗联合替吉奥应用于局部晚期食管鳞癌的效

果#总结相应的经验#为临床提供参考&现报道如下&

<

资料与方法

!"!

一般资料

回顾性分析
!"<<

年
@

月至
!"<%

年
@

月我院放

疗科收治的
!""

例
!

期非手术局部晚期食管鳞癌患

者的病案资料#按照治疗方法分为研究组和对照组#

各
<""

例& 研究组采用适形调强放疗
N

替吉奥治疗#

对照组则采用适形调强放疗
N

顺铂化疗& 研究组中#

男性
A!

例#女性
%$

例(年龄
BM!MA

岁#平均
AA:@!"

M:!$

岁(位于颈段和胸上段
BM

例#位于胸中'下段

@B

例(病灶长度
!!$5D

#平均
A:<A"":M%5D

& 对照组

中# 男性
AM

例# 女性
%B

例( 年龄
B>!M@

岁# 平均

AA:$%"M:A<

岁(位于颈段和胸上段
%<

例#位于胸中'

下段者
A>

例(病灶长度
!!>5D

#平均
A:BA"":$M5D

&

两组患者基线资料比较差异无统计学意义 !

O#

":"A

"#具有可比性& 见
I,P-2 <

&

本研究经患者本人及其家属知情并签字# 医院

适形调强放疗联合替吉奥或顺铂对局部
晚期食管鳞癌的效果分析

通讯作者!王文尖!主治医师!学士"海南省第三人民医院放疗科!海
南省三亚市解放四路

<%@

号#

AM!"""

$"

Q$D,1-

%

R,+6RS1,+

<"!BT<@B:5(D

收稿日期!

!"<MU&$U#A

"修回日期!

!&#MU#&U##

/(D=,*13(+ (. C02 Q..1512+57 P2CR22+ F+C2+31C7 G(E)-,C2E H,E1(C02*,=7 /(DP1+2E R1C0 V$<

,+E /(DP1+2E R1C0 /13=-,C1+ 1+ W(5,- Q3(=0,62,- VX),D()3 /2-- /,*51+(D,

!"#$ !%&!'()&

#

*+, -(.&/

#

-01 23(!45&

#

6781 *(!'5&

#

9:1 ;(&!'()&/

王文尖 <

!罗 琼 <

!覃世运 <

!陈丽君 <

!颜新江 !

!

<:

海南省第三人民医院#海南 三亚
AM!"""

(

!:

湖南工业大学校医院#湖南 株洲
%<!"""

"

摘 要!$目的% 比较适形调强放疗联合替吉奥或联合顺铂在局部晚期食管鳞癌中的应用效
果& $方法% 回顾性分析收治的

!""

例
!

期非手术局部晚期食管鳞癌患者的病案资料#按照
治疗方法分为研究组和对照组#各

<""

例& 研究组采用适形调强放疗
N

替吉奥治疗#对照组则
给予适形调强放疗

N

顺铂化疗& 比较两组患者的近期疗效'不良反应及生存情况& $结果% 研
究组与对照组的治疗有效率分别为

@>Y

和
@M?

#差异无统计学意义!

"

!

Z":">!

#

OZ":M@!

"& 研
究组食欲减退!

$? [3!<$?

"及恶心呕吐!

M? [3 !"?

"达
!!#

级的发生率低于对照组#差异均
有统计学意义!

OZ":"B@

#

OZ":""M

"& 两组患者的第
<

'

!

'

B

年生存率和中位生存时间的差异均
无统计学意义!

O#":"A

"& $结论% 适形调强放疗
N

替吉奥与适形调强放疗
N

顺铂用于局部晚期
食管鳞癌患者的效果相当#但前者明显减轻了消化道的不良反应#提高了耐受性#值得临床
推广应用&
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?,44+* (-4 +7N*0 7M 1/* ./*)1 %# @O

J*-61/ 7M +*),7-

!
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"

@B#@!&BA% @BE@!&B$A #BA@# &B&$#
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伦理委员会批准通过#

89:

纳入与排除标准

纳入标准!

"

病理学检查证实为食管鳞状细胞

癌$

#

符合
FP;;

食管癌
$

期的诊断标准 %

$

&

$

%

未进

行外科手术治疗$

&Q=2

评分
!A&

$

'

无远处脏器转

移$

(

血常规检查中白细胞计数和血小板计数正常$

)

预计生存时间
"E

个月$

*

口服药物可通过食管#

排除标准!

+

食管钡餐提示扭曲'成角'穿透溃

疡以及龛影等影像征$

,

肝脏' 肾脏等脏器功能不

全$

%

严重恶病质#

89;

治疗方法

所有入选患者均以
I?R#S

线直线加速器进行

适形调强放疗#具体步骤为(

;T

增强扫描)负压袋固

定体位) 将扫描图像导入三维放疗系统进行靶区勾

画)大体肿瘤靶区!

607)) 13D70 L7+3D*

)

>TR

"在扫描

图像上确认)基本原则是食管癌病灶
"&B@.D

以及转

移后的淋巴结直径
"#.D

) 临床靶区 !

.+,-,.(+ 1(06*1

L7+3D*

)

;TR

" 则在
>TR

的基础上纵轴方向外放

EB&$%B&.D

) 横轴方向外放
&B@$#B&.D

) 计划靶区

!

8+(--,-6 1(06*1 L7+3D*

)

=TR

"则在
;TR

的基础上再

外放
&B@$#B&.D

)以
!O&U

的照射剂量包绕
=TR

# 计

划放疗剂量为
I&$II>5<E&$EEM

) 危及器官严格控制

剂量)脊髓照射剂量
"%& >5

)肺照射剂量
":E>5

)

肺
R

!&

"!&U

)肺
R

:&

"%&U

#

研究组在适形调强放疗的同时给予替吉奥化

疗)具体方案为(替吉奥胶囊!齐鲁制药有限公司)国

药准字
V!&#&&#@#

"

%&D6

)

!

次
<4

) 早餐和晚餐后口

服)第
#$#%4

)

E

周为
#

个周期)共
!

个周期# 对照组

则在适形调强放疗的同时给予顺铂化疗) 具体方案

为(顺铂!齐鲁制药有限公司)国药准字
VEA&!#E@$

"

!&D6

)

#

次
<4

)静脉滴注)第
#$@4

)

%

周为
#

个周期)

共
%

个周期#

89<

观察指标及效果评判

#B%B#

近期疗效

所有入选患者在治疗结束

后)每
E

个月进行
#

次复查)包括

食管钡餐'腹部
'

超'胸部
;T

等

影像学检查# 评判标准参照
WX#

;Y2T

评价标准 %

O

&

)完全缓解!

.7D#

8+*1* 0*D,)),7-

)

;W

"是指靶病灶消

失且未见新病灶) 部分缓解!

8(0#

1,(+ 0*D,)),7-

)

=W

"是指所有靶病灶直径的总和较前

减少
!E&U

)病情稳定!

)1(K+* 4,)*()*

)

2Z

"是指靶病

灶直径总和减少
%E&U

或增加
%!&U

) 进展!

80760*)#

),7- 4,)*()*

)

=Z

"是指靶病灶直径总和增加
!!&U

或

病灶绝对值增加
!@DD

或发现新病灶# 治疗有效

率
9

!

;W[=W

"

<

患者总数
&:&&U

#

:B%B!

生存率和中位生存时间

所有入选患者建立随访档案#治疗结束后)以门

诊复查或电话'家庭随访的方式做跟踪随访)随访频

率控制在
E

个月
:

次)直至病情进展或死亡)统计两

组患者的生存率# 中位生存时间%

:&

&

!

80760*)),7- M0**

)30L,L(+

)

=C2

"为本研究的治疗终点)即从治疗的第

:4

到死亡之间的时间间隔#

!&:A

年
I

月为随访截止

时间#

:B%BE

不良反应

放疗的不良反应参照
WT\>

放射损伤分级标准%

::

&

)

化疗的不良反应参照
]V\

抗肿瘤药物毒性反应分

级标准%

:!

&

#

89=

统计学处理

采用
2=22 :OB&

进行数据处理)计量资料采用
!!)

表示)采用
1

检验$计数资料采用率或百分比!

U

"表

示)采用
!

! 检验$

=%&B&@

为差异有统计学意义#

!

结 果

:98

两组近期疗效

研究组中
;W !O

例)

=W %&

例)

2Z :$

例)

=Z :E

例)治疗有效率为
IOU

$对照组中
;W !I

例)

=W %:

例)

2Z :A

例)

=Z :I

例)治疗有效率为
IAU

# 两组患

者近期疗效差异无统计学意义!

!

!

9&B&O!

)

=9&BAI!

"#

:9:

两组不良反应

参照
WT\>

放射损伤分级)研究组骨髓抑制达

:&E:
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C
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D

E(+2 F,**(G 3)BB*2331(+ &:#H& &:I#J

"!# -2?2- $!

!

$!

"

$&

!

$&

"

$!% -2?2- #$

!

#$

"

!&

!

!&

"

K,>1,@1(+ 23(B0,61@13 &:%$J &:L&$

&!# -2?2- I$

!

I$

"

I%

!

I%

"

$!% -2?2- !!

!

!!

"

!M

!

!M

"

K,>1,@1(+ B+2)F(+1, &:%%! &:L&M

&!# -2?2- J&

!

J&

"

$I

!

$I

"

$!% -2?2- #&

!

#&

"

#H

!

#H

"

N(33 (. ,BB2@1@2 %:%!< ":"HM

&!# -2?2- J!

!

J!

"

$!

!

$!

"

$!% -2?2- $

!

$

"

<$

!

<$

"

;,)32, ,+> ?(F1@1+6 I:!HM ":""I

&!# -2?2- JH

!

JH

"

$"

!

$"

"

$!% -2?2- I

!

I

"

!"

!

!"

"

$!%

级者
<$

例#对照组
!"

例#差异无

统计学意义!

D"":"L

"$研究组放射性食管

炎达
$!%

级者
!!

例# 对照组
!M

例#差

异无统计学意义!

D"":"L

"$研究组放射性

肺炎者达
$!%

级者
<"

例# 对照组
<H

例# 差异无统计学意义 !

D"":"L

"% 参照

OP4

抗肿瘤药物毒性反应分级#研究组

食欲减退达
$!%

级者
$

例# 对照组
<$

例#差异有统计学意义!

D#":"L

"$研究组

恶心呕吐达
$!%

级者
I

例# 对照组
!"

例# 差异有统计学意义 !

D$":"L

"% 见

Q,R-2 !

%

!"#

两组生存情况

本研究中的所有患者均无失访#随

访率
<""C

% 研究组第
<

&

!

&

H

年的生存率

分别为
I!C

&

L<C

和
H"C

#中位生存时间

为
H!:IL%H:<L

个月$ 对照组第
<

&

!

&

H

年

的生存率分别为
I<C

&

L"C

和
!JC

#中位

生存时间为
HH:%%&H:ML

个月% 两组患者

的第
<

&

!

&

H

年生存率和中位生存时间差

异均无统计学意义!

D"":"L

"% 见
Q,R-2 H

%

H

讨 论

多数食管癌患者就诊时已进入中晚期# 对于部

分没有手术适应证的
$

期局部晚期食管鳞癌患者而

言#

;//;

指南已将同步放疗
S

化疗作为其标准治疗

方法'

H

(

% 同步放疗
S

化疗的方法既可以控制肿瘤的原

发病灶#提高近期效果#也可以消除隐匿病灶和微转

移灶#降低复发与转移#提高生存率'

#H

(

% 在既往的临

床患者中# 放疗联合顺铂为主的化疗得到了广泛的

应用#但是由于顺铂导致的较为严重的不良反应!主

要是
$'%

级食欲减退和恶心呕吐" 发生率降低了

患者的治疗依从性#最终限制了其临床的实际应用%

替吉奥作为一种口服的化疗药物# 其成分主要

为替加氟!

Q26,.)*

#

TQ

"&吉美嘧啶!

U1F2*,51-

#

/VPD

"

和奥替拉西钾!

(W(+,@2

#

4X4

"#替加氟作为
L(

氟尿

嘧啶的前体药物#具有良好的口服利用率#在体内转

化为
L(

氟尿嘧啶#吉美嘧啶则通过抑制二氢嘧啶脱

氢酶减少
L(

氟尿嘧啶的分解代谢#维持体内血液和

肿瘤组织中的
L(

氟尿嘧啶浓度#奥替拉西钾则用于

减轻消化道的不良反应'

<%

(

% 有学者报道'

$

(

#将替吉奥

用于晚期胃癌和大肠癌的治疗#因其给药方便&消化

道不良反应少增加了患者的服药依从性# 故被临床

广泛运用%因此#本研究希望借鉴替吉奥用于胃癌患

者的治疗经验# 探讨适型强调化疗联合替吉奥对于

食管癌的应用效果%

本研究结果显示# 研究组与对照组的治疗有效

率差异无统计学意义!

D"":"L

"#说明适形强调放疗
S

替吉奥与适形强调放疗
S

顺铂的近期疗效相当% 此

外# 两组患者的第
<

&

!

&

H

年生存率和中位生存时间

的差异也无统计学意义!

D"":"L

"#说明两组治疗方

案的远期疗效也相当% 因此#从治疗效果分析#不论

是适形强调放疗
S

替吉奥# 还是适形强调放疗
S

顺

铂# 都可作为晚期食管癌患者进行同步放化疗的首

选方案加以考虑%

本研究中最值得注意的是两种方案不良反应的

差异%放疗的主要不良反应有骨髓抑制&放射性食管

炎和放射性肺炎等% 有学者在对适形强调放疗的不

$%&'( ! )*+,%-./*0 *1 %23(-/( (11(45/ &(56((0 57( /5829 :-*8, %02
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肿瘤学杂志
!"#$

年第
!%

卷第
#&

期

良反应的相关因素分析的研究中指出!是否同期使用

化疗药物并不是影响放疗不良反应的危险因素"

#'

#

$本

研究中! 两种方案均未显示出放疗相关不良反应发

生率的差异%

(!&)&'

&也证实了这一点$ 化疗中最显

著的不良反应是消化道症状! 替吉奥的成分中含有

奥替拉西钾! 抑制了恶心呕吐和食欲减退等胃肠道

反应!而顺铂则没有这样的作用!因此从本研究的结

果也可看出! 研究组
!""

级食欲减退和恶心呕吐

的发生率均明显低于对照组%

(#&)&'

&!说明使用替

吉奥后!患者的耐受性更好$

综上所述!对于局部晚期食管鳞癌患者!在选择

放疗
*

化疗的时候!不仅要考虑治疗的效果!还要考

虑患者的治疗依从性和药物的耐受性$与顺铂相比!

替吉奥明显减轻了消化道的不良反应! 提高了耐受

性!值得临床上推广应用$
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