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子宫内膜癌治疗后随访策略的研究进展
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摘 要!子宫内膜癌的
'

年生存率可达
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"但仍存在肿瘤复发风险"有效的随访可尽早发现
早期及局部复发"提高患者生存率$ 目前随访中重视患者体格检查及症状评估%利用肿瘤标志
物动态变化监测子宫内膜癌复发效果存在争议%影像学方法中大多使用
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"灵敏度和特
异度较高"但费用昂贵$ 医院随访并不是唯一的随访方式"对于低危患者护士主导的电话随访
结合定期体检可以作为一种补充方式%高频随访并未取得明显获益$ 目前临床随访方案主要
遵循的指南在随访频率上基本一致"但在随访内容上仍有不同$ 全文对随访方案的时间与内
容作一综述"并比较了当前的随访指南"以期为子宫内膜癌患者随访提供相关参考$
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子宫内膜癌)又称子宫体癌'是发生于子宫内膜

的上皮性恶性肿瘤$ 近年来全球子宫内膜癌的发病

率逐渐上升"病例总数不断增加$ 据
!"%Y

年国家癌

症中心统计" 中国子宫内膜癌发病率为
%"6!#7%"

万"

死亡率为
%6Y7%"

万*

%

+

$ 子宫内膜癌总体治愈率较高"

'

年生存率可达
#%[

*

!
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$ 子宫内膜癌早期及局部复

发大多可以治愈"通过治疗后的定期随访"尽早发现

复发"可以改善临床结果"减少不必要的检查或检验

可以节约成本"提高经济效益$ 研究显示"与有症状

复发患者相比" 无症状复发患者的
.

年生存率显著

性提高 *

.

+

$ 因此"重视子宫内膜癌患者治疗后的随

访"根据危险因素进行分层随访"制定最优的个性化

方案"早期发现&早期治疗复发对于患者的预后很重

要$ 但由于目前关于子宫内膜癌随访的研究均为回

顾性研究"缺乏前瞻性研究"随访的最佳方案缺乏循

证学依据" 子宫内膜癌随访方案并未达成共识$ 本

文旨在对近几年关于子宫内膜癌的随访研究进行综

述" 以期对子宫内膜癌随访方案的优化提供参考依

据$
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随访方案的研究
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随访项目
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症状评估

症状多为复发的重要表现! 在随访中症状评估

占据重要作用" 多项研究表明! 子宫内膜癌的复发

多为有症状复发"
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等#
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$研究表明!
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患

者在被诊断为子宫内膜癌复发之前会出现症状" 在
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等#
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$研究中发现!有

GD8D=
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的复发为有症状复发" 子宫内膜癌

复发的症状包括阴道出血%血尿%血便%食欲减退%体

重减轻%疼痛%咳嗽%呼吸困难%下肢水肿或腹胀等"

一项研究发现 ! 阴道出血为最常见的复发症状

&
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等 #
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$研究发现(背部或腰部疼痛%阴

道出血%嗜睡%疲劳或疲惫与子宫内膜癌复发显著性

相关" 复发的症状有很多!以阴道出血最为常见!无

论出现哪种症状都应引起重视!考虑进一步检查!警

惕癌症复发"
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等#
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$通过症状评估检出了
DG=

复

发" 因此! 应向患者强调关注自身出现症状的重要

性!每次随访时详细询问病史及症状!以帮助患者尽

可能早地发现疾病复发! 一旦出现症状应引起高度

重视!必要时进行进一步检查"

:8:8!

体格检查

体格检查是评估复发的重要手段!简单易行"每

次随访时检查有无肿大淋巴结以及进行妇科检查!

包括窥器检查% 双合诊% 必要时进行三合诊检查"

I'))

等#
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$研究中!

!

%

"

%

#

期子宫内膜癌患者分别

有
$G=

%

#"=
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的复发是通过症状或体格检查发

现的" 另一研究显示
D<8A=

复发是通过症状和体格

检查检测到#

G

$

"

$

例无症状复发中有
G

例在窥器检查

时被高度怀疑复发!最终被细胞病理学证实#

J

$

" 通过

体格检查结合症状评估可以发现大部分疾病复发"

因此! 体格检查加上症状评估成为子宫内膜癌随访

方案中的主要组成部分"
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细胞学检查

细胞学检查意义不大! 目前临床上不作常规随

访项目"在
E'F(*)&

等#

G

$

%

I'))

等#
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等#
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$的研究

中分别有
"

%

:=

%

G8!=

的复发是通过细胞学检查发

现的" 由于现有的细胞学检查对于子宫内膜癌的复

发检出率很低! 因此目前指南不推荐将细胞学检查

纳入常规的随访方案中"
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肿瘤标志物
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"糖类抗原
!:!D

糖类抗原
!:!D

&
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'

在初始治疗前就有
-L:!D

升高的子宫内膜癌患者

的随访中起到一定作用" 在
E'F(*)&

等 #

G

$

%

M(0))*)

等#
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$

%

LFF/)C

等#
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$的研究中!分别有
!"=

%

!G=

%

D<=

的复发患者血清
-L:!D

升高" 复发和非复发患者的

-L:!D

水平有统计学上差异#

:A

$

"与无复发患者相比!

复发患者
-L:!D

浓度明显升高
NHO"8"":P

#

:<

$

" 另一研

究中!

:"

例无症状复发中有
<

例是通过血清
-L:!D

升高检测到#

:"

$

" 众多研究显示!复发的子宫内膜癌患

者的血清
-L:!D

水平高于非复发患者!血清
-L:!D

可以用于检测复发!但也仍存在争议"不同肿瘤生长

模式
-L:!D

水平不同
NHQ"8":JP

)最初诊断时较高的

-L:!D

浓度可能与原发肿瘤的乳头状生长模式以及

疾病高复发相关#

:D

$

" 初始治疗前高水平
-L:!D

的子

宫内膜癌患者在后续随访时监测
-L:!D

具有一定

益处"

!

!

"人附睾蛋白
<

人附睾蛋白
<N.'B*) 0R/K/K5B*+ R(&@0/) <

!

IS<P

是较
-L:!D

更好的预测指标"

M(0))*)

等#

::

$

%

LFF/)C

等#

:!

$的研究中!复发者中分别有
#:T

%

$D=

患者
IS<

升高" 血清
IS<

监测到复发时间比临床确诊早
:!G

天#

:!

$

" 另一研究中!

IS<

水平&

J!8D" RB&+UE

'预测复

发的灵敏度和特异度分别为
G:8A=

和
JG8!=

) 随访

期间血清
IS<

水平较高患者的复发风险为血清

IS<

水平较低患者的
:D8DGD

倍 ! 死亡风险为其

<8<JA

倍 #

:G

$

" 因此!

IS<

不仅有检测复发的潜能!能

比临床更早地检测复发!还有预测复发和预后的作用"

M(0))*)

等 #

::

$研究表明 !血清
IS<VLW-Q"8#$

!

JD=

-X

(

"8$J>"8JDP

是比
-L:!DVLW-Q"8G$

!

JD=-X

(

"8D!>

"8#AP

更好的子宫内膜样内膜癌复发指标"

-L:!D

与
IS<

联合监测复发性能更佳" 研究者

发现!

-L:!D

与
IS<

两种生物标志物的联合使用检

测复发的效能更高! 灵敏度为
#"8G=

! 特异度为

J:8D=

#

:G

$

" 目前关于联合监测的研究较少!仍需要更

多的研究去证实"

!

A

"循环肿瘤
Y9L

循环肿瘤
Y9L

&

3/(3'+*@/)4 @'B&( Y9L

!

3@Y9L

'

是一项更为敏感的标志物!但存在成本高等问题"癌

症复发时
3@Y9L

升高比
-L:!D

升高及影像学发现

DA<
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$ 另一项研究显示%术后

*+,-.

检 测 对 于 子 宫 内 膜 癌 复 发 的 灵 敏 度 为

(""/

%特异度为
#0%0/

"

(1

#

$

*+,-.

监测子宫内膜癌

复发的性能高于
234

和
5.(!&

%尤其是在高级别子

宫内膜癌中有更大的价值%但是由于研究样本量少&

随访时间短等不足可能会导致偏倚'而且
*+,-.

监

测成本很高% 综上仍需要更多的研究来进一步探索

*+,-.

在监测子宫内膜癌复发中的作用$

(%(%&

影像学检查

超声检查主要用于筛查&辅助诊断子宫内膜癌%

尤其经阴道超声%可以评估局部病变的程度'但在随

访中作用不大$ 一项研究对
!!'

例子宫内膜癌患者

'

年内进行了
( (('

次经阴道超声检查%

1&/

结果都

未报异常'没有一例复发是仅通过超声检测到的"

&

#

$

因此%超声在随访中的作用有限%在体格检查发现异

常时鉴别复发有一定帮助$

胸部
6

线成像主要用于检测肺部转移%具有成

本低的优点%但是由于其检出率较低%因此不推荐为

常规监测方法$

电子计算机断层扫描 (

*789:+;< +787=>?9@A

%

5B

)具有较高的空间分辨力%尤其可以用于检测盆

腹腔淋巴结的复发或者肺复发$ 研究显示%通过
5B

分别检测到
1%1/

&

!&/

的复发"

'

%

#

#

$

5B

检测复发率不

是特别高%且成本较高%因此不推荐
5B

为常规随访

方法$ 美国国立综合癌症网络
C-?+D7E?F 5789>;@;E!

GDH; 5?E*;> -;+I7>J

%

-55-K

& 国际妇产科联盟
LME+;>!

E?+D7E?F N;<;>?+D7E 7O PAE;*7F7=A ?E< QRG+;+>D*G

%

NM!

PQ

)&妇科肿瘤医师协会
LS7*D;+A 7O PAE;*7F7=D* QE!

*7F7=DG+G

%

SPQK

推荐怀疑复发时可以选择
5B

检查$

磁共振成像 (

8?=E;+D* >;G7E?E*; D8?=DE=

%

TUM

)

是评估复发的一种重要手段$ 一项研究发现表观融

合系数(

?99?>;E+ <DO:GD7E *7;O*D;E+

%

.,5

)平均值是

复发的独立预测因子(

2UV0%&$

'

1&W5M

*

(%"!X(!%44

'

YV"%"4'

)
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TUM

有较好的软组织的分辨率%清晰显

示盆腹腔的解剖%不仅在可疑复发时可以通过
TUM

进行进一步评估%确定局部复发程度%帮助指导制定

下一步的最佳治疗方案% 而且对于复发预测有一定

的作用+

正电子发射计算机断层显像 (

97GD+>7E ;8DGGD7E

+787=>?9@A

%

Y3B

) 对于复发的监测具有更高的灵敏

度和特异度+ 一项研究显示基于病变的
Y3BZ5B

的

灵敏度!特异度!阳性预测值!阴性预测值和诊断准

确率分别为
#!/

!

1(/

!

1$/

!

&#/

和
#4/

"

!(

#

+

N,P!

Y3BZ5B

的阳性预测值高于
5B L#'%$/ HG!&4%0/K

"

!!

#

+

Y3BZ5B

是
Y3B

与
5B

的结合% 相比
5B

有更好的诊

断性能及更好地区别局部复发或治疗后的纤维化%

但其有更大的电离辐射+一项荟萃分析中%基于患者

分析 (#

N!N,P Y3BZTUM

检测盆腔恶性肿瘤复发的特

异度及灵敏度分别为
"%1'

(

1&/5M

*

"%10X"%11

)!

"%1&

(

1&/5M

*

"%#$X"%11

)% 基于病变各项指标则分别为

"%11

(

1&/5M

*

"%1$X(%""

)!

"%14

(

1&/5M

*

"%#1X"%1$

)

"

(1

#

+

Y3BZTUM

比
TUM

能识别出更多的复发患者(

(""/

HG #0%'/

%

Y["%"(

)

"
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#

+

Y3BZTUM

结合
Y3B

对代谢功

能的反映作用和
TUM

较高的软组织分辨率!空间分

辨率及解剖关系反映能力% 具有更高的安全性及更

少的伪影%对子宫内膜癌复发有更高的检出率!灵敏

度和特异度%并且可以区分局部复发及远处复发+

目前临床上骨扫描较少用于子宫内膜癌骨转移

的检查手段+ 一项研究中%

( (#&

例子宫内膜癌患者

中%

!!

例(

(%#/

)被确定为骨转移"

!4

#

+ 一项研究显示子

宫内膜癌骨转移的发生率为
"%&$/

(

(4Z!4&#

)

"

!&

#

+ 当

出现骨痛等可疑症状时考虑骨扫描%但大多数骨转移

是通过
Y3BZ5B

检测到的"

!'

#

+ 所以%骨扫描不作为常

规推荐+

!"#

随访间隔

目前临床上常规随访间隔一般为初始治疗
!X0

年内进行较密切的随访% 之后随访频率逐渐下降+

''%$/

患者在
!

年内复发%

#"%!/

在
0

年内复发 "

'

#

+

研究显示
1$%'/

的子宫内膜癌早期复发发生在
!

年

内"

!$

#

+ 这些研究显示绝大多数子宫内膜癌患者在治

疗后的
!X0

年内复发+

!"$

随访经济学研究

S*@I?>+\

等 "

!#

#对
!"((

年
SPQ

指南发表前后的

1!

例子宫内膜癌患者进行随访%

5B

!

5.(!&

!巴氏涂

片的使用显著性下降'监测成本也有所下降(指南前

(4 ("!%4'!

美元%指南后
!

年
0 "&4%11

美元)'但是

在最后一次随访时% 疾病状态无显著性差异+ 减少

5B

!

5.(!&

!阴道细胞学的常规检测次数显著性降低

成本%但对结果无显著性影响%对资源分配有一定意

义%但此研究的样本量较少!失访率较高%因此仍需

更多的研究进一步证实+在另一大型随机试验中%对

子宫内膜癌患者进行
&

年的高强度或低强度随访

&0&



肿瘤学杂志
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年第
!#

卷第
$

期

%&'()*+ &, -./)010 2)3&+&456!"!!67&+8!#69&8$

!平均检查次数
:8$

和
!8:

"#结果表明#无论是低风

险或高风险子宫内膜癌患者# 高强度随访并未改善

总生存期!

;<=>8>!

#

:?@-A

$

"8#?B>8C#

#

D="8C!C

"

%

!:

&

'

由上可见#即使对高风险患者#增加检查次数对生存

结果无明显改善# 反而会增加患者的经济负担及焦

虑担忧等心理问题'

!"#

随访个体化

癌症治疗强调个体化# 同样在随访中也不可忽

视' 根据欧洲妇科肿瘤协会风险分层会将
:""

例子

宫内膜癌患者分为低(中(高风险组#总共有
>E@F)=

>CCG

患者复发#

>8H@I)=>!G

为低风险组#

H8:@ I)=H?G

为中度风险组#

!8!@I)=!"G

为中
J

高风险组#

#8$@I)=

$$G

为高风险组#结果显示$不同风险组的复发率均

不同# 高风险组复发率显著性高于低风险组' 根据

不同复发风险采取不同随访方案#即个体化随访#可

以在不降低生存结局的基础上降低患者经济负担#

这对节约医疗资源有一定意义' 但目前有关随访个

体化的研究较少# 需要进一步研究来确定分层随访

的经济学效益及对生存率的影响'

!"$

随访方式的研究

医院随访仍是临床上使用的主要随访方法' 护

士主导的电话随访方式以病人为中心# 侧重信息的

提供#关注患者的心理(生理(社会等各方面的健康'

医生主导的门诊随访与护士主导的电话随访对信息

满意度无显著性差异 %

H"JH>

&

' 另一项随机试验#包括

!>?

例子宫内膜癌患者及
>$"

例卵巢癌患者被随机

分组# 电话随访主要是通过专业培训的护士定期电

话询问症状# 结果发现两种随访方案在检测复发方

面无显著性差异%

H!

&

#但此试验中存在局限性$纳入研

究的早期癌症患者偏多# 且护士随访组的患者仍每

年接受定期医院复查# 包括体格检查及肿瘤标志物

的检查#因此该研究结果有待进一步证实' 因此#虽

然电话随访能为患者节约时间( 提供更好的交流空

间以便谈论隐私或敏感问题# 但其不能代替医院随

访# 在定期医院随访的基础上穿插护士主导的电话

随访可能给患者带来更好体验# 对于低危患者可以

作为一种补充方式'

!

主要指南随访部分介绍及比较

综合国内外指南#包括
9--9

%

HH

&

(

KAL2

%

HC

&

(

ML2

%

?

&

(

)中国妇科恶性肿瘤临床实践指南*

%

H?

&

()中国抗癌协

会妇科肿瘤专业委员会指南*

%

>

&

' 国内外关于子宫内

膜癌随访指南较多
IN*O+0 >G

#但各指南的随访方案

大致相同# 同时也各有侧重' 综合各指南的随访方

案#有以下推荐意见$对于子宫内膜癌治疗后随访间

隔时间#在最初
!BH

年内进行较为高频的随访#之后

随访频率逐渐减少+对于随访内容#应重视症状及体

格检查#必要时行影像学检查#包括必要时
DPNQ-N

检查+同时检查肿瘤标志物#主要包括
-R>!?

等+不

推荐阴道细胞学检查'此外#还需要加强宣教及心理

辅导'

总之# 目前对于子宫内膜癌的随访方案仍未完

全统一#随访指南的确定(随访成本效益(随访个体

化及患者依从性等仍需进一步研究' 在随访中更加

重视对患者治疗后并发症(心理健康问题(社会需求

等方面的帮助#形成个性化方案#将经济效益考虑到

研究方案中有助于建立更为理想的方案#未来还需前

瞻性研究来形成循证指南以优化目前的随访方案#权

衡临床收益及经济效益仍是未来研究的重点'
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