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摘 要!鼻咽癌是头颈肿瘤的独特亚型"有较高的淋巴结转移倾向"放疗是其主要的根治手
段"
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指南推荐适形调强放疗%
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&或放化疗综合治疗
为鼻咽癌的标准治疗' 对于未达到影像诊断淋巴结阳性标准的

-
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期患者"其最佳治疗模式
尚存在争议' 近年随着医学影像学(放疗技术(新药物及发病分子机制研究的进步"鼻咽癌诊
疗体系较过去有所更新"全文就

-

*

期患者的治疗方式及疗效等进行综述'
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鼻咽癌起源于鼻咽部黏膜上皮" 我国发病率和 死亡率都高于世界平均水平' 最新一项研究数据 *

'
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表明"

!*'b

年全球范围内将有
'!$ *B$

例新发鼻咽

癌病例"并预计将有
B! $bB

例患者死于该病#鼻咽

癌发病的地理和种族差异非常显著"

b*h

发生于亚

洲国家'流行病学调查资料显示"我国广东(广西(湖

南(福建和江西为世界鼻咽癌高发地区'初治鼻咽癌

约有
b"i

以上伴有淋巴结转移*

!
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+

"放疗为主要根治

性手段"在当前治疗模式下"基于肿瘤放射治疗协会

专
题
报
道
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# 颈部淋

巴结分区标准和
B<C

影像定义的
;

分期更为准

确 $

DEF

%

& 对于未达到影像诊断淋巴结阳性标准的
;

G

期患者"其最佳治疗模式尚存在争议"临床转归也存

在较大差异" 本文将就颈部淋巴结阴性鼻咽癌患者

的治疗方式及疗效等作一综述&

8

颈部淋巴结阴性鼻咽癌的特点及预后

!"! ;

"

期鼻咽癌临床特点

基 于 国 际 抗 癌 联 盟 '
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美国 癌症联合 会 )
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版分期"颈部

淋巴结阴性的鼻咽癌即
?

#ED

;

G

B

G

鼻咽癌" 该类患者

在肿瘤生物学特点上不同于存在颈部淋巴结转移的

鼻咽癌患者"其预后相对较好"局部复发和远处转移

的发生率较低"

%

年生存率达
LGM

以上"早期患者达

$GM

以上$

N

"

L

%

&对于淋巴结阳性的患者"

;..;

临床实

践指南推荐单纯同步放化疗 !

4'*4())1*> 4/1K')+!
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(或联合新辅助
I

辅助化疗为标准治

疗方案" 但对于颈淋巴结阴性的患者尚未提出放射

治疗指南$

$

%

& 因此"对于
;

G

期患者治疗相关研究进

展进行综合分析十分必要&

!"#

颈部转移淋巴结的评估

鼻咽癌放疗敏感性高" 放射治疗为无远处转移

患者的根治手段" 多数患者治疗前均未行颈部淋巴

结活检" 临床上常规通过影像学资料进行颈部淋巴

结的评估" 对颈部淋巴结的检查和诊断主要依靠

.?

*

B<C

及
OP?I.?

"这导致淋巴结的诊断存在假阳

性及假阴性的可能" 临床上对无病理的肿大淋巴结

的良恶性存在较多争议&颈部结构较为复杂"淋巴结

分布广"

B<C

能较好的显示颈部淋巴结的位置及大

小"临床上主要依据
B<C

进行淋巴结的诊断&

鼻咽癌颈部转移淋巴结中" 咽后淋巴结转移的

发生率较高"

HC..IJ&..

第
N

*

L

版分期将咽后淋巴

结阳性归为
;

#

期"但咽后淋巴结位置较深"在体格

检查时不易触及"针吸穿刺难度大"对其大小无统一

的诊断标准"

Q0

等$

#G

"

##

%认为咽后淋巴结短径
FKK

是

影响预后的预测因子&

R(

等$

#!

%认为长径
S#GKK

的

小淋巴结不影响局控和生存"可归为
;

G

期& 有学者

归纳颈部淋巴结的
B<C

诊断标准为+

!

咽后淋巴

结
!%KK

"颈内静脉二腹肌淋巴结
!##KK

"其他颈

部淋巴结
!#GKK

,

"

同一高危区
T

个或
T

个以上的

淋巴结"其中一个最大横断面的最短径
!LKK

,

#

伴

有坏死或包膜外浸润的淋巴结)不论大小(

$

#T

%

& 对于

颈部淋巴结特别是咽后淋巴结目前仍缺乏统一的诊

断标准" 仍需要结合多模态影像进行评估以达到更

精准的分期&

!"$

预后因素

#:T:#

一般因素

;

G

期鼻咽癌预后一般因素主要为年龄和性别&

U(+*5

等 $

#D

%

*

R(1

等 $

#%

%认为性别差异对预后无明显

影响"年龄
!FG

岁是鼻咽癌的不良预后因素"提示

老年人群生存率相对较低&

3(6+*5

等 $

#F

%指出"吸烟

不仅是鼻咽癌的发病因素"更会增加死亡*进展*局

部复发及远处转移的风险,另外"该团队对
%LFG

例

患者进行分析 $

#N

%

"结果显示
#!#

例合并糖尿病的患

者预后与正常组无明显差异"这与
A('

等 $

#L

%的荟萃

分析结果一致&

#:T:!

肿瘤及治疗相关因素

目前" 基于调强放疗的放化综合治疗已成为鼻

咽癌的主要治疗模式" 对于当前治疗模式下可能影

响预后的因素"相关机构进行了研究并报道"多认为

肿瘤分期及治疗模式是鼻咽癌患者的预后相关因

素&

Q0*

等$

N

%研究行同步放化疗的患者"

;

GE#

期的
%

年

无局部区域复发生存)

,'4+,!)150'*+, -+0,()1!-)11 2()!

V0V+,

"

Q<WWX

(* 无远处转移生存 )

=02>+*> K1>+2>+202!

-)11 2()V0V+,

"

YBWX

(" 无 失 败 生 存 )

-+0,()1 -)11

2()V0+,

"

WWX

(和总生存 )

'V1)+,, 2()V0V+,

"

3X

(分别为

$N:8"

*

$D:$"

*

$":$"

和
$!:L"

" 较晚的
;

分期是不

良预后因素& 颈部淋巴结阴性患者的预后较好"

?

8

至
?

D

的
%

年生存率为 +

3X

分别为
$N:T"

*

8"""

*

LF:8"

和
L!:L"

)

OZ":""N

(" 无进展生存期)

@)'5)12!

20'*!-)11 2()V0V+,

"

OWX

( 分别为
$D:F"

*

$F:$"

*

NF:%"

和
NF:N"

)

OZ":""!

(" 无局部复发生存 )

,'4+, )14()!

)1*41!-)11 2()V0V+,

"

Q<WX

(分别为
$L:%"

*

8"""

*

$!:!"

和
LF:N"

)

OS":""8

( 和
YBWX

分别为
$N:T"

*

$F:$"

*

L%:%"

和
L%:N"

)

OZ":"D!

("

?

TED

相较于
?

8E!

期的预后

较差$

L

%

& 鼻窦受侵是
3X

*

YBWX

和
Q<WX

的独立预后

因素)

OS":"%

(

$

8$

%

& 高广禄$

!"

%回顾性分析颈部淋巴结阴

性鼻咽癌患者
!""

例" 认为放疗治疗颈部淋巴结节

阴性鼻咽癌患者可在一定程度上延长生存时间"且

$!
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贫血!颅底骨质破坏!颈动脉鞘区受侵!鼻咽肿瘤残

留及
&

分期为影响疗效的危险因素" 台湾的一项研

究 #

!'

$探讨了
!""()!"''

年收治的
%"!*

例鼻咽癌患

者% 发现对于放疗等待时间
+,

周且放疗时间
+'-

周

的患者%时间是重要的预后因素"广州机构的一项大

型队列研究 #

!!

$也支持这一观点%根治性放疗前等待

时间是独立预后因素% 建议放疗前等待时间不宜超

过
.-/

"

!

治疗策略

!"#

单纯放疗

!0'0'

放射治疗技术

鼻咽癌位于头颈部% 手术困难较大% 对放疗敏

感%

1221

指南推荐
345&

单纯放疗或放化综合治

疗为鼻咽癌的标准治疗" 临床上常用的放疗技术为

常规二维放疗&

!!/6789:6;9<= ></6;?@8><AB

%

!C!5&

'!

三 维 适 形 放 疗 &

.!/6789:6;9<= D;9E;>7<= ></6<?6;9

?@8><AB

%

.C!25&

'和适形调强放疗&

69?89:6?B!7;/F=<?!

8/ ></6;?@8><AB

%

345&

'等"

5&GH -!!%

研究论证了

345&

的可行性#

!.

$

"

2;

等#

!,

$

!

2@89

等#

!%

$认为
345&

在

剂量分布和危及器官保护方面均优于
!C!5&

%

!C!

5&

更易导致患者出现放射性脑病!口腔干燥症等并

发症"一项健康调查问卷研究表明%适形放疗可以改

善患者的生存质量 #

!*

$

"

I5GH ''!-*

#

!J

$对比了
!C!

5&

!

.C!25&

与
345&

的治疗效果% 与
!C!5&

相比%

.C!25&

和
345&

有更好的
KLMN

和
GN

% 并且
345&

在晚期肿瘤&

&

.),

期'的
GN

方面显著获益" 近年多数

机构采用
345&

及
.C!25&

作为常规治疗手段"

在
345&

时代% 对于早期颈部淋巴结阴性的鼻

咽癌患者% 单纯放疗与放化疗综合治疗的
%

年局控

率及生存相当% 而单纯放疗对于局部晚期鼻咽癌的

治疗效果并不令人满意 #

#%

%

!(

%

!$

$

"
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#
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患者行根治性放疗%

&

!),

期患者行放化疗综

合治疗"

由于影像技术的提升% 多项放疗新技术如基于

扇形束
2&

&

E<9!O8<7 D;7AF?8/ ?;7;P><A@6D

%

MQ2&

'

和 锥 形 束
2&

&

D;98!O8<7 D;7AF?8/ ?;7;P><A@6D

%

2Q2&

' 影像技术开展的图像引导放射治疗&

67<P8

PF6/8/ ></6;?@8><AB

%

3H5&

'! 容 积 弧 形 调 强 放 疗

&

R;=F78?>6D 7;/F=<?8/ <>D ?@8><AB

%

S4T&

'! 螺旋断

层放疗&

@8=6D<= ?;7;?@8><AB

%

U&

'!自适应放疗&

</<A!

?6R8 ></6;?@8><AB

%

T5&

'等被运用于临床"与
345&

相

比%

S4T&

和
U&

可以降低危及器官的剂量%更好的

保护正常组织(与
U&

相比%

S4T&

更具有剂量学优

势 #

.-

$

"

U&

在适形性和剂量均一性上都具有明显优

势%能更好的保护脑干!颞叶!晶状体和腮腺等危及

器官%尤其适用于头颈部肿瘤等复杂计划#

.#

$

%适用于

颈部淋巴结阴性的鼻咽癌%尤其是
&

,

期患者"

2&

对

电子密度差异小的相邻解剖结构分辨能力较差%目

前
2&

引导下的图像配准多依据体表标记及骨性标

志% 并不能反应出肿瘤的实际情况%

453

可以明显

改善软组织分辨能力%更准确!更细致地显示肿块与

周围组织结构的解剖关系%

LV&W2&

可以提供肿瘤代

谢!乏氧!血管生成等信息%基于
453

和
LV&X2&

的

图像引导技术有望指导精确的生物学图像引导放

疗"质子!重离子放射治疗技术能为肿瘤靶区提供更

精准!更具杀伤性的照射%而肿瘤周围的正常组织能

获得更好地保护%但尚未广泛运用于临床%期待更多

的研究验证其疗效及安全性"

!0'0!

颈部预防性照射的选择

对于
1

-

期鼻咽癌% 早期患者根治性放疗疗效

佳%但
&

.),

期患者%局部复发和远处转移仍是主要失

败模式"行根治性放疗的患者%未达放射诊断标准的

颈部肿大淋巴结是否需要预防性照射及照射范围%

指南中尚未明确%仍存在较多争议" 对于
1

-

期鼻咽

癌患者%

5&GH -!!%

#

!.

$建议无论淋巴结转移情况如

何% 均应行咽后和
!)"

区以及锁骨上淋巴结区的

预防性照射(

Y89P

等 #

.!

$提出需行
!

!

#

区及
"T

区

淋巴结的预防性照射(而
K6

等#

..

$认为只需行预防性

上颈部照射" 一项纳入了
$

项研究%包括
!%!'

例患

者的荟萃分析不建议行下颈部的预防性照射#

.,

$

" 中

山大学肿瘤医院的一项
!

期临床研究纳入
1

-

期患

者
'!(

例%

1

'

期患者
(,

例%

1

-

期患者接受上半颈预

防照射%

1

'

期患者健侧颈部接受上半颈预防照射%

%

年区 域控制率
1

-

和
1

'

期患者分别 为
$(0!Z

和

$'0.Z

#

.%

$

"

[F

等#

'!

$研究认为行上颈部预防性照射的

1

"

期患者%单侧和双侧小淋巴结组之间在生存上相

近" 近年更多的研究赞成无颈部淋巴结转移的患者

需要行颈部预防性照射% 争议主要集中于颈部预防

照射的范围% 仅行上颈部的预防性照射与行全颈部

预防性照射疗效相当%考虑对正常组织的保护%建议

$.
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!
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&'()*+, '- ./0*121 3*4','567!"8$79',:!%7;':!

;

<

期患者行上颈部预防性照射!迄今为止!尚无临

床研究探讨不同的颈部预防性照射范围对患者长期

生活质量的影响"

!"!

同步放化疗

一项
=<

岁以上老年患者的研究中纳入
>

!?@

;

<

期患者
!$A

例!

#$B

例接受
..C>

!

#<B

例接受单纯

放疗!在身体可耐受情况下!

..C>

组的总生存优于

单纯放疗组 #

BA

$

" 局部晚期鼻咽癌的治疗!

DEF3

及

;..;

指南均推荐以铂类为基础的
..C>

!顺铂作为

一种周期非特异性抗肿瘤药物! 具有抗瘤谱广的特

点!以顺铂为基础的
..C>

联合尼妥珠单抗在
>

@

期

低危组患者%

;

"

期
$

例!

;

8

期
@"

例&中获得了较好

的疗效#

B=

$

'尽管顺铂具有较好的疗效!因其存在严重

的肾毒性和胃肠道反应!部分患者不能耐受" 最近!

一项三期(随机对照(非劣效性研究#

BG

$评估了二代铂

类奈达铂的安全性与有效性!共
@8!

例
!?"H

期患

者!包含
>

B?@

;

"

期患者
BG

例!结果发现以奈达铂为

基础的
..C>

与以顺铂为基础的
..C>

相比 %两组

各
8$

例&!疗效相当!安全性在一定程度上更优!可

作为顺铂同步放化疗的有效替代方案" 在同步放化

疗方案中!铂类化疗药举足轻重!但相关研究中
;

"

期患者较少! 仍需要更多的临床试验明确顺铂与奈

达铂对于无颈部淋巴结肿大鼻咽癌患者的疗效与安

全性!期待寻找
;

"

期患者最适宜的化疗方案"

!"#

诱导化疗!

0*I(4J0'* 4/1K'J/1)+L6

"

M.

#

N

同步放

化疗

!"8A

年! 由马骏教授团队主导的一项
B

期(多

中心( 随机对照的大型前瞻性临床试验报道了
>OP

方案%多西他赛
N

顺铂
N%!

氟尿嘧啶&诱导化疗
N..C>

能改善局部晚期鼻咽癌的无失败生存( 总生存和无

远处转移生存!肯定了诱导化疗的作用#

B$

$

"该研究肯

定了
M.

在局部晚期鼻咽癌患者中的疗效!但并未纳

入
;

"

期患者! 对于
;

"

期患者能否通过
M.

获益!目

前缺乏针对性的研究进行论证"

Q0

等 #

@"

$纳入
=%

例

!

期鼻咽癌患者! 其中
;

"

期
!%

例!

M.N..C>

组
$

例!

..C>

组
8A

例" 结果显示! 行诱导化疗的患者

3E

(

OPE

和
QCPPE

显 著 降 低 %分 别 为
G=:$" R2

$%:%"

!

OS":"BB

'

=@:"T R2 GA:#"

!

OS<:<B%

'

G<:<"

R2 $#:!"

!

OS<:<#A

&" 研究观察到与
..C>

组相比!

M.N..C>

组
!

期患者的治疗效果不佳!因此建议该

部分患者行
..C>

"无颈部淋巴结转移的
>

@

期患者!

..C>

能获得较好的疗效! 但仍有部分患者治疗后

疾病进展!考虑这部分患者病期较晚!仅
..C>

不足

以达到最佳疗效#

B=

$

"

U+V+*0

等#

@8

$从美国癌症数据库

中筛选出符合条件的
@G%=

例鼻咽癌患者!

..C>

组

;

"

期患者
G@@

例!

M.

组
8%"

例! 结果显示不同
;

分

期在
M.

组无统计学差异!与
..C>

相比!

M.

并不能

改善
3E

"

W(

等#

@!

$分析
!""@?!"8@

年收治的
AG%

例

>

B?@

;

"?8

F

"

期鼻咽癌患者!发现多西他赛
N

顺铂加或不

加氟尿嘧啶联合诱导化疗均不能使
>

B?@

;

"?8

期
;O.

患

者的
B

年
3E

(

XPPE

和
QCPPE

获益"

Y'*5

等#

@B

$推荐以

>OP

方案为基础的
M.N..C>

作为局部晚期鼻咽癌

的标准治疗方案#

@B

$

"对比顺铂与奈达铂!氟尿嘧啶联

合奈达铂诱导化疗后行奈达铂同步放疗对于局部晚

期鼻咽癌包括
;

"

期患者的疗效与顺铂组相近!

;

"?8

期患者的
%

年
3E

(

OPE

(

CCPE

和
XFPE

优于
;

!?B

期

者!但不良反应相对较轻!可作为多数患者的选择#

@@

$

"

>OP

诱导化疗方案的疗效得到了初步肯定! 但尚未

被国际指南纳入!已有研究缺乏对
;

"

期患者行诱导

化疗
N

同步放化疗疗效及安全性的单独分析! 目前

尚无关于
;

"

期患者治疗模式的长期研究为医生提

供诱导治疗方面的指导! 仍需要更多机构对该类患

者的治疗方式作进一步探讨分析!以明确不同
>

分

期的
;

"

期患者的最佳治疗方案及放化综合治疗的

较优的组合模式"

B

小 结

临床上多依据
FCM

进行肿瘤原发灶及淋巴结

的分期!但由于
FCM

的人工测量误差且无法判断良

恶性! 在诊断及分期上存在争议" 故建议结合
.>

(

FCM

(

OD>Z.>

等多模态影像判别肿瘤灶及淋巴结的

性质"未达到影像诊断淋巴结阳性标准的
;

<

期患者

具有特殊的生物学特性! 其最佳治疗模式尚存在争

议" 近年来随着医学影像学(放疗技术(新药物及发

病分子机制研究的进步! 鼻咽癌诊疗体系较过去有

所更新! 根治性放射治疗为主要治疗手段! 对于

>

#

;

<

F

<

的患者!单纯根治性放疗疗效与放化疗相当!

;..;

指南推荐行单纯放疗" 主要的争议集中于颈

部淋巴结的预防性照射! 一般认为行上颈部淋巴结

的预防性照射可降低转移的发生!

;

<

期鼻咽癌生存

期较长!仍需大型(多中心(长期的前瞻性研究论证

$@
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上颈部预防性照射的作用并明确照射范围! 对于病

期较晚的鼻咽癌患者" 放化疗综合治疗为标准治疗

方式"可行以铂类为基础的同步放化疗"

&

'

(

"

期患者

是否仍行诱导化疗
)

同步放化疗要更多的研究进一

步证实! 近年来随着医学影像学#放疗技术#新药物

及发病分子机制研究的进步" 鼻咽癌诊疗体系较过

去有所更新" 但尚无国际标准指导未达到影像诊断

淋巴结阳性标准的
(

*

期患者的治疗"对现有治疗方

案疗效及安全性的验证及进一步探索尤为重要! 影

像技术的提升在鼻咽癌的诊断及放射治疗方面都将

带来帮助"制定更加优化的治疗方案"从而达到更为

精准的诊断及精确放疗"尽可能的使患者获益"减少

并发症"提高生活质量!
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