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多西他赛联合顺铂及氟尿嘧啶治疗晚期胃癌

刘金平�陆锡燕�周长芳
（南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院肿瘤科�江苏 宿迁 223800）

　　摘要：目的　探讨多西他赛 （ＤＴＸ）联合顺铂 （ＤＤＰ）及氟尿嘧啶 （5－ＦＵ）治疗晚期胃癌的客观疗效及安全性。
方法　ＤＴＸ75ｍｇ／ｍ2�分第1、8天静脉滴注�ＤＤＰ15ｍｇ／ｍ2第1～5天�5－ＦＵ500ｍｇ／ｍ2�持续静脉输注24ｈ�第
1～5天�21天为1周期�所有患者均接受至少2个周期的治疗。结果　全组ＣＲ1例�ＰＲ11例�总有效率52．2％�
中位肿瘤进展时间 （ＴＴＰ）为6．3个月。其中初治15例�ＣＲ1例�ＰＲ7例�总有效率53．3％�中位 ＴＴＰ为6．9个
月；复治患者为8例�ＣＲ0例�ＰＲ4例�总有效率50％�中位ＴＴＰ为6．1个月。主要毒副反应为骨髓抑制、恶心呕
吐和脱发。结论　ＤＴＸ联合ＤＤＰ及5－ＦＵ治疗晚期胃癌疗效肯定�特别对初治患者�毒副反应较轻�患者均能耐
受�值得临床进一步扩大研究。
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　　胃癌是我国最常见的恶性肿瘤�早期诊断率很
低�很多患者确诊时已是晚期�失去手术根治机会�
能手术切除机会仅为40％�切除术后5年生存率也

仅为30％～40％�术后复发或转移高达80％ ［1］�故
药物治疗非常重要。但目前晚期胃癌的化疗效果不
佳�缺乏公认的、规范高效的方案。因此开发新药、
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设计新的方案已成为胃癌研究的热点。自2003年
以来本科以多西他赛 （ＤＴＸ）联合顺铂 （ＤＤＰ）及氟
尿嘧啶 （5－ＦＵ）方案 （ＤＣＦ方案 ）治疗晚期胃癌�取
得了较好效果。
1　资料和方法
1．1　临床资料　2003年10月－2006年2月本科
收治的晚期胃癌共23例�均经病理组织学检查确
诊�其中男16例�女7例；年龄23～72岁�中位年龄
60岁。初治15例�复治8例�复治者既往均未用过
多西他赛�距末次治疗时间1个月以上。Ｋａｒｎｏｆｓｋｙ
评分≥60分�有可测量病灶�预计生存期≥3个月。
化疗前血常规、肝肾功能、心电图检查等均正常或基
本正常。
1．2　治疗方法　ＤＴＸ75ｍｇ／ｍ2�分第1、8天静脉
输注�ＤＤＰ5ｍｇ／（ｍ2·ｄ）第1～5天�5－ＦＵ500
ｍｇ／（ｍ2·ｄ）�24ｈ静脉置泵持续输注�第1～5天�
21天为1个周期。至少2个周期后评价疗效。所
有患者在应用ＤＴＸ前均严格按照药物说明书要求

予地塞米松预防过敏反应及水钠潴留�静脉化疗前
30ｍｉｎ常规予5－ＨＴ3受体阻滞剂预防呕吐。
1．3　评判标准　疗效按世界卫生组织 （ＷＨＯ）实体
瘤客观指标评价标准分为完全缓解 （ＣＲ）、部分缓解
（ＰＲ）、稳定 （ＳＤ）和进展 （ＰＤ）�以 ＣＲ＋ＰＲ为有效
率。毒副反应按 ＷＨＯ（1998年 ）标准�分为0～Ⅳ
度。中位肿瘤进展时间 （ＴＴＰ）指化疗开始到肿瘤出
现进展的时间。
2　结　果
2．1　临床疗效　23例患者共进行73个周期化疗�
每例2～6个周期�平均3．17个周期。全组病例均
可评价疗效：ＣＲ1例�ＰＲ11例�ＳＤ5例�ＰＤ6例；近
期客观有效率52．2％�中位ＴＴＰ为6．3个月。其中
初治15例�ＣＲ1例�ＰＲ7例�总有效率53．3％�中
位ＴＴＰ为6．9个月；复治患者为8例�ＣＲ0例�ＰＲ4
例�总有效率50％�中位ＴＴＰ为6．1个月。
2．2　毒副反应　全组 23例均可评价毒副反应。
54．8％的治疗周期中出现白细胞减少�27．4％为Ⅰ
度�17．8％为Ⅱ度�Ⅲ／Ⅳ度为9．6％；贫血及血小板
减少相对较轻；胃肠道反应主要为恶心呕吐�发生率
68．5％�以Ⅰ～Ⅱ度为主；9例患者有轻中度脱发；
肝肾功能及心电图异常少见。全组未出现过敏反应
及水钠潴留。

3　讨　论
　　胃癌是我国高发的恶性肿瘤�防治现状呈现三
低一高的特点�即早期诊断率低�手术切除率低�5
年生存率低�根治术后复发转移率高。全身化疗是
晚期胃癌姑息治疗的主要手段。随机研究显示�对
于Ｚｕｂｒｏｄ－ＥＣＯＧ－ＷＨＯ评分 0～2分�不能手术
的晚期胃癌患者�联合化疗与最佳支持治疗相比能
显著延长生存时间、提高生活质量 ［2］�只是关于联
合化疗用药�目前尚无公认的 “金标准 ”方案。
　　几十年来5－ＦＵ及ＤＤＰ一直是治疗胃癌的基
本药物�ＤＤＰ为广谱抗肿瘤药物�其作用是破坏
ＤＮＡ的结构与功能�与 5－ＦＵ互补�同时小剂量
ＤＤＰ（≤20ｍｇ／ｍ2）可活化叶酸代谢系统�与5－ＦＵ
联合有起生化调节作用�并有增效协同作用。近年
来发现高低剂量ＤＤＰ与5－ＦＵ联合治疗晚期胃癌�
其疗效并无显著性差异 ［3］�且低剂量 ＤＤＰ不需水
化、利尿�方便临床使用。5－ＦＵ是细胞周期特异性
药物�其疗效与持续时间有关�采用持续静脉输注给
药�可以维持血浆中药物浓度�使5－ＦＵ不断作用
于肿瘤细胞提高疗效。
　　近年来�抗肿瘤新药 （包括紫杉类药、奥沙利
铂、伊立替康和卡培他滨等 ）的研究和临床应用�使
晚期胃癌的全身化疗取得了可喜的进步。其中
ＤＴＸ是20世纪90年代末发现的一种部分合成的紫
杉烷化物�作用机制是加强微管蛋白聚合作用和抑
制微管解聚作用�导致形成稳定的非功能性微管束�
因而破坏肿瘤细胞的有丝分裂。目前 ＤＴＸ已广泛
用于晚期非小细胞肺癌、乳腺癌、卵巢癌的治疗�并
向其他晚期恶性肿瘤的治疗扩展。据报道 ＤＴＸ治
疗晚期胃癌单药有效率为17％ ～24％ ［4］。以 ＤＴＸ
为基础的化疗方案可能是近20年来胃癌治疗的最
重要进展 ［5］。Ａｊａｎｉ等 ［6］多中心随机研究了ＤＣＦ方
案与 ＤＴＸ联合 ＤＤＰ（ＤＣ）方案比较�发现 ＤＣＦ比
ＤＣ方案具有更高的有效率 （43％ ｖｓ26％ ）和更长
的长期生存率。本研究除了5－ＦＵ持续输注给药
及低剂量ＤＤＰ起生化调节作用外�采用 ＤＴＸ分次
给药方式�旨在延长药物作用时间、提高疗效同时具
有良好的耐受性。研究结果显示 23例有效率为
52．2％�中位ＴＴＰ为6．3个月�与国内外报道相近。
主要毒副反应为为白细胞减少、恶心呕吐和脱发。
　　本研究结果表明�ＤＴＸ联合低剂量ＤＤＰ及5－
ＦＵ泵内持续输注治疗晚期胃癌疗效肯定�毒副反应
较轻�值得临床进一步扩大研究。
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Ｎｄ：ＹＡＧ激光后囊膜切开术治疗后发性白内障∗

牟　莉�李明新�孙　梅
（徐州医学院附属医院眼科�江苏 徐州 221002）

　　摘要：目的　探讨 Ｎｄ：ＹＡＧ激光后囊膜切开术治疗后发性白内障的技术、疗效及并发症。方法　回顾性分
析37例38只眼Ｎｄ：ＹＡＧ激光治疗后发性白内障的方法、击发能量与脉冲、术后效果和并发症。结果　全部患者
后囊膜均成功切开�术后视力有不同程度提高�未见严重并发症发生。结论　Ｎｄ：ＹＡＧ激光治疗后发性白内障安
全有效。术中应准确聚焦�激光能量应从最小能量开始。

关键词：后发性白内障；Ｎｄ：ＹＡＧ激光；激光晶状体囊切开术
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ｗａｓｉｍｐｒｏｖｅｄｔｏｃｅｒｔａｉｎｅｘｔｅｎｔｓ�ｗｉｔｈｎｏｓｅｖｅｒｅｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｅｎｃｏｕｎｔｅｒｅｄ．Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　Ｎｄ：ＹＡＧｌａｓｅｒｐｏｓｔｅｒｉｏｒｃａｐｓｕ-
ｌｏｔｏｍｙｉｓａｓｉｍｐｌｅ�ｓａｆｅａｎｄｅｆｆｅｃｔｉｖｅｍｅｔｈｏｄｔｏｔｒｅａｔｔｈｅａｆｔｅｒ－ｃａｔａｒａｃｔ．Ｉｔｉｓｉｍｐｏｒｔａｎｔｔｏｓｅｃｕｒｅａｈｉｇｈａｃｃｕｒａｃｙｏｆｌａｓｅｒ
ｆｏｃｕｓｉｎｇａｎｄｍｉｎｉｍｉｚｅｔｈｅｉｎｉｔｉａｌｄｏｓｅｏｆｌａｓｅｒｅｎｅｒｇｙｔｏｓｔａｒｔｔｈｅｄｉｓｃｉｓｓｉｏｎ．

Ｋｅｙｗｏｒｄｓ：ａｆｔｅｒ－ｃａｔａｒａｃｔ；Ｎｄ：ＹＡＧｌａｓｅｒ；ｌａｓｅｒｃａｐｓｕｌｏｔｏｍｙ

　　现代白内障囊外摘除术及小切口超声乳化白内

障吸除术联合人工晶状体植入术是目前治疗白内障

的最佳手术方法�但随之而来的后发性白内障却成
了术后远期视力下降的最主要原因。我科自2006
年8月－2007年9月施行 Ｎｄ：ＹＡＧ激光后囊膜切
开术治疗后发性白内障37例38眼�临床疗效满意�
现报道如下。

1　资料和方法
1．1　一般资料　本组共37例38眼�均为门诊患
者�其中男性20例20眼�女性17例18眼；年龄7～
72岁。白内障囊外摘除术后发生者16例17眼�白
内障囊外摘除联合后房型人工晶状体植入术后发生

者12例12眼�白内障超声乳化吸除人工晶状体植
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