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放疗联合顺铂－多西他赛或顺铂－氟尿嘧啶治疗
中晚期食管癌临床评价

项海均 １，胡善良 ２，王远飞 ２△

（１．黄山首康医院放疗科，安徽 黄山 ２４５０００； ２．安徽省黄山市人民医院，安徽 黄山 ２４５０００）
摘要：目的 探讨顺铂 －多西他赛与顺铂 －氟尿嘧啶分别联合放射治疗牗简称放疗牘中晚期食管癌的疗效及对血清鳞状细胞癌相关抗原
（ＳＣＣＡ）的影响。方法 选取黄山首康医院 ２０１４年 １月至 ２０１６年 ９月收治的食管癌患者 ８０例，按随机数字表法分为对照
组和观察组，各 ４０例。所有患者均进行放疗，对照组同时采用顺铂－氟尿嘧啶化学治疗牗简称化疗牘方案治疗，观察组采用顺铂 －多西
他赛化疗方案治疗。结果 观察组临床疗效为 ９２．５０％，明显高于对照组的 ７５．００％（χ２＝４．５０１，Ｐ＝０．０３４）；治疗后，两组患者ＳＣＣＡ水
平均下降，且观察组明显低于对照组（Ｐ＜０．０５）；治疗后，两组患者的ＣＤ３＋，ＣＤ４＋，ＣＤ４＋／ＣＤ８＋水平出现不同程度下降，ＣＤ８＋出现不同程度上
升，且观察组改善程度明显优于对照组（Ｐ＜０．０５）；观察组不良反应发生率为 １７．５０％，明显低于对照组 ４０．００％（χ２＝４．９４３，Ｐ＝
０．０２６＜０．０５）。结论 顺铂 －多西他赛作为中晚期食管癌患者放疗时的同步化疗方案，临床效果优于顺铂－氟尿嘧啶的化疗方案，且对
免疫功能影响小，安全可靠。

关键词：中晚期食管癌；顺铂；多西他赛；氟尿嘧啶；同步放疗；临床疗效；鳞状细胞癌相关抗原
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食管癌为常见消化道恶性肿瘤，近年来的发病率有

所上升犤１犦。目前，临床治疗食管癌的最有效方式为手术

治疗，效果良好，但手术作为创伤性操作，其不仅对患者

本身有危害，同时也是造成术后并发症的主要原因犤２犦。

因此，对于不具备手术指征和手术治疗效果欠佳抑或拒

绝手术治疗者，可选择放射治疗牗简称放疗牘及化学治疗
牗简称化疗牘。单一放疗的５年存活率仅为１０％左右，失
败原因大多与癌症的局部复发和局部未控制有关犤３－４犦。

因此，要阻止癌症的局部复发并提高局部控制率，化疗

是关键，不同化疗方案对患者的疗效及预后生存的影响

·研究·
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表１ 两组患者一般资料比较（ｎ＝４０）

项目

性别（男／女，例）

年龄（Ｘ±ｓ，岁）

ＢＭＩ（Ｘ±ｓ，ｋｇ／ｍ２）

ＴＮＭ分期（例） Ⅱ期

Ⅲ期

Ⅳａ期
分化程度（例） 高分化

中分化

低分化

对照组

２６／１４
５０．１６±１２．１０
２０．２５±２．９１

６
２２
１２
１
６
３３

观察组

２７／１３
５１．２５±１２．１２
２０．３１±２．９０

７
２０
１３
１
７
３２

ｔ／χ２值

０．０５６
０．４０３
０．０９２

０．２１２

０．０９２

Ｐ值

０．８１３
０．６８８
０．９２７

０．８９９

０．９５５

注：ＢＭＩ为体质量指数。

不同犤５犦。本研究中对顺铂、多西他赛与顺铂、氟尿嘧啶２
种化疗方案同步放疗进行分析，现报道如下。

１ 资料与方法

１．１ 一般资料
纳入标准：经病理及临床确诊为中晚期食管癌；预

计生存时间大于 １年；无肿瘤手术史及放化疗史；功能
状态卡氏（ＫＰＳ）评分≥６０分；患者及其家属均签署知情
同意书。

排除标准：存在其他部位肿瘤；合并严重肝肾功能

障碍、凝血功能障碍；合并血液系统、免疫系统疾病；合

并精神、神经类疾病、认知沟通障碍；放化疗禁忌证；对

本研究所用药物过敏；研究过程中失访。

病例选择与分组：选取黄山首康医院 ２０１４年 １月
至２０１６年９月收治的食管癌患者８０例，按随机数字表
法分对照组和观察组，各４０例。两组患者一般资料比较，
差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。详见表１。

１．２ 方法
放疗：所有患者均进行三维适形放疗，１前野＋２后

斜野进行三野等中心照射。剂量ＤＴ每２０次４０Ｇｙ，４周
完成，后续放疗采用 ＣＴ模拟定位系统设计照射野，进
行适形放疗，剂量每次１．５Ｇｙ，每天 ２次，每次３０ｍｉｎ，
总剂量６０Ｇｙ，疗程６周。

化疗：对照组采用顺铂注射液（江苏豪森药业股份

有限公司，国药准字Ｈ２００４０８１３，规格为每瓶６ｍＬ∶３０ｍｇ）
２０ｍｇ／ｍ２联合氟尿嘧啶注射液（亚宝药业集团股份有限
公司，国药准字Ｈ２００５７９９５，规格为每支１０ｍＬ∶０．２５ｇ）
４００ｍｇ／ｍ２；观察组静脉滴注顺铂注射液 ２０ｍｇ／ｍ２与
多西他赛注射液（江苏奥赛康药业有限公司，国药准字

Ｈ２００６４３０１，批号为 Ｅ１８１００２２，规格为每支 ２０ｍｇ）
１２０ｍｇ／ｍ２进行同步化疗。两组患者化疗疗程均为４周，
化疗期间均正常补液，并进行止吐、护胃、利尿、护肝等

常规治疗。

１．３ 观察指标及疗效评定标准
观察指标：血清鳞状细胞癌相关抗原（ＳＣＣＡ）水平，

治疗前后抽取患者静脉血液，抗凝、冷冻后保存备用，采

用电化学发光免疫分析法测定；免疫功能指标，采用流

式细胞术检测，包括 ＣＤ３＋，ＣＤ４＋，ＣＤ８＋，ＣＤ４＋／ＣＤ８＋，试
剂盒购于深圳品美生物有限公司，按照试剂盒说明书及

实验室要求规范操作；不良反应：包括胃肠道反应、白细

胞减少、血小板减少、肝功能异常、全身疼痛及脱发等。

临床疗效犤６犦：根据钡餐造影分级法联合 ＲＥＣＩＳＴ评
价标准，完全缓解牗ＣＲ牘为所有的靶病灶消失；部分缓解
牗ＰＲ牘为靶病灶最长径之和与基线状态比较，至少减少
３０％；无反应牗ＮＲ牘为靶病灶最长径之和与基线状态比
较减少不到３０％，或增大不超过２０％。有效率＝牗ＣＲ＋
ＰＲ牘／总例数×１００％。
１．４ 统计学处理

采用ＳＰＳＳ１８．０统计学软件分析。计量资料以 Ｘ±ｓ
表示，行 ｔ检验；计数资料以率（％）表示，行 χ２检验。
Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
２ 结果

结果见表 ２至表 ５。观察组不良反应总发生率为
１７．５０％牗７／４０牘，低于对照组的 ４０．００％牗１６／４０，χ２＝
４．９４３，Ｐ＝０．０２６＜０．０５牘。

３ 讨论

我国是世界上食管癌高发地区，每年平均病死约

１５万人，男性多于女性，发病年龄多在 ４０岁以上犤７－８犦。

造成食管癌的原因诸多，如一些理化因素、生物性因素、

遗传因素、生活习惯及机体缺乏某些微量元素等犤９犦。食

管癌放疗时同步化疗是近年来临床研究的重点，放疗时同

步化疗可有效提高疗效，降低复发率，提高生存率犤１０犦。

放疗时同步化疗可产生协同作用，可作用于不同的肿瘤

细胞周期，可抑制肿瘤细胞在放射损伤后的修复作用，

表２ 两组患者临床疗效比较犤例（％），ｎ＝４０犦

注：与对照组比较，χ２＝４．５０１，Ｐ＝０．０３４＜０．０５。

表３ 两组患者血清ＳＣＣＡ水平比较（Ｘ±ｓ，ｎｇ／Ｌ，ｎ＝４０）

注：与本组治疗前比较，Ｐ＜０．０５。表５同。

表４ 两组患者不良反发生情况比较（例，ｎ＝４０）

组别

对照组

观察组

ｔ值

Ｐ值

治疗前

１０．９２±３．３５
１１．２５±３．０９
０．４５８
０．６４８

治疗后

７．７３±２．０１

５．４２±１．６５

５．６１８
＜０．００１

组别

对照组

观察组

脱发

２
１

胃肠道反应

５
２

全身疼痛

３
１

肝功能异常

３
１

白细胞减少

２
１

血小板减少

１
１

组别

对照组

观察组

完全缓解

１７牗４２．５０牘

２５牗６２．５０牘

部分缓解

１３牗３２．５０牘

１２牗３０．００牘

疾病稳定

７牗１７．５０牘

２牗５．００牘

疾病进展

３牗７．５０牘

１牗２．５０牘

有效率

３０（７５．００）

３７（９２．５０）
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表５ 两组患者细胞免疫功能指标比较（Ｘ±ｓ，ｎ＝４０）

对照组

观察组

ｔ值

Ｐ值

治疗前

６０．８１±９．２５
６０．２５±８．９２
０．２７６
０．７８４

治疗后

５４．１６±６．１２

５８．０４±７．１２

２．６１４
０．０１１

治疗前

４７．５０±５．２１
４７．７３±５．８４
０．１８６
０．８５３

治疗后

３７．１７±５．８７

４３．５２±５．８９

４．８３０
＜０．００１

治疗前

２５．２１±４．１２
２５．５７±４．０３
０．３９５
０．６９４

治疗后

３６．７４±４．６７

２７．２４±４．１５

９．６１７
＜０．００１

治疗前

２．２４±１．２６
２．２３±１．４４
０．０３３
０．９７４

治疗后

１．２５±０．３５

１．９５±０．４２

８．０９８
＜０．００１

组别

进而加重放射损伤效果；同时，放疗可加强细胞的毒副

作用，对化疗后肿瘤细胞的快速反应与细胞增殖起到明

显的抑制作用。化疗可对细胞周期加以诱导，使之与化

疗同步，提高细胞的氧合，进而提高对放射线的敏感性。

放化疗同步治疗还可对肿瘤转移灶、亚临床病灶进行杀

灭，进一步提高放化疗效果，对延缓肿瘤复发、提高生存

率效果更好犤１１犦。目前，放化疗同步治疗已成为食管癌非

手术治疗的标准方案。

化疗方案的选择对食管癌的临床效果、预后生存起

到了关键作用犤１２犦。中晚期食管癌患者的化疗，大多以顺

铂－氟尿嘧啶为基础而制订化疗方案。顺铂是常用化疗
药物，其抗肿瘤机制为破坏肿瘤细胞的ＤＮＡ碱基，进而
使肿瘤细胞的增殖受到抑制；同时还可破坏肿瘤细胞的

细胞膜，而杀灭肿瘤细胞。氟尿嘧啶属抗代谢抗肿瘤药，

其抗肿瘤机制为对胸腺嘧啶核苷酸合成酶的活性作用

产生抑制作用，从而对脱氧核苷酸向胸腺嘧啶核苷酸的

转换机制起到阻止作用，进而使肿瘤细胞内 ＤＮＡ的合
成受到抑制。此外，氟尿嘧啶对肿瘤细胞内ＲＮＡ的合成
也有一定程度的抑制作用。相关研究表明，放疗时以顺

铂－氟尿嘧啶作为同步化疗方案，患者的２年复发率超
过 ４０％犤１３犦，表明顺铂 －氟尿嘧啶作为食管癌患者的化
疗方案，其效果不理想。

多西他赛属于紫杉醇类药物，通过干扰细胞有丝分

裂和分裂间期细胞功能所必需的微管网络而起抗肿瘤

作用；可对细胞周期的微血管蛋白解聚、细胞分裂进行

抑制，进而抑制细胞的新陈代谢。本研究结果表明，观察

组的临床疗效优于对照组。提示多西他赛联合顺铂化疗

方案的临床效果更佳。

ＳＣＣＡ是一种特异性的鳞癌肿瘤标志物，在恶性肿
瘤的诊断与治疗中具有非常重要的意义犤１４犦。本研究结

果显示，观察组患者治疗后的ＳＣＣＡ水平明显低于对照
组，免疫功能明显优于对照组，观察组的不良反应发生

率明显低于对照组，表明多西他赛联合顺铂治疗中晚期

食管癌临床效果更佳，对免疫功能影响最小，且安全性

更高。

综上所述，多西他赛联合顺铂作为中晚期食管癌放

疗时的同步化疗方案，临床疗效优于顺铂－氟尿嘧啶的
化疗方案，且对免疫功能影响小，安全可靠，不失为食管

癌患者同步放化疗的一种优秀化疗方案。
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