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乳腺癌作为女性常见恶性肿瘤#恶性程度高#预后多不良#

放化疗是中晚期乳腺癌的常用治疗手段#其中吉西他滨联合顺
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%可起到不错的临床效果#但长时间使用可产生多种不
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)相关研究发现乳腺癌发展与性激素

紧密相关#性激素可促进肿瘤细胞发生有丝分裂#刺激肿瘤进

展#加用内分泌治疗可利于肿瘤的控制'
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资料与方法
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一般资料
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选择
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年
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月于本院就诊
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例乳腺癌患者为研究对象#本研究患者及家属均签署知

情同意书#且经过医院伦理委员会许可#随机分组)纳入标
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理#避免消化道等反应)研究组基于对照组加用来曲唑片治

疗#口服
#$%I

O

来曲唑片$江苏恒瑞医药股份有限公司#规格

#$%I

O

#国药准字
2"@@@"&&"

#批号
"#&#&?

%#每天
"

次#持续

服用至疾病进展时停药)化疗
#

个周期时评估临床疗效及不

良反应)

A$C

!

观察指标

A$C$A

!

临床疗效观察'

D

(

!

完全缓解!病灶全部消失#同时维持

时间在
"

个月以上&部分缓解!病灶最长直径减小超过
(&B

#

同时维持时间在
"

个月以上&疾病稳定!于部分缓解与疾病进

展之间&疾病进展!病灶最长直径增大在
#&B

以上)有效率

$

B

%

^

$完全缓解
C

部分缓解
C

疾病稳定%"总例数
["&&B

)

A$C$B

!

指标检测
!

于治疗前及第
#

周期时抽取患者
#IX

空

腹静脉血#以
(&&&J

"

I-H

分离
"& I-H

#保留上清液待检)

;="%1(

*

;="#%

*

;S=

按酶联免疫吸附试验$

SXRZ=

%法检测)

基质金属蛋白酶$

++9

%

1#

*

++91@

按放射免疫法检测)

A$C$C

!

不良反应
!

用药期间对血尿常规*肝肾功能等进行定

期检查#并依据世界卫生组织拟定的不良反应评价标准评估不

良反应'

?

(

)

A$D

!

统计学处理
!

选择
Z9ZZ"?$&

统计软件进行数据分析#

符合正态分布的计量资料以
FAE

表示#组间比较采用
8

检验&

计数资料以'

/

$

B

%(表示#采用
!

# 检验&以
!

#

&$&%

为差异有

统计学意义)

B

!

结
!!

果

B$A

!

两组临床疗效比较
!

研究组有效率高于对照组#差异有

统计学意义$

!

#

&$&%

%#见表
"

)

表
"

!!

两组临床疗效比较(

/

#

B

$)

组别
/

完全缓解 部分缓解 稳定 进展 有效率

对照组
E& "

$

#$%&

%

"%

$

"#$%&

%

"&

$

#%$&&

%

"E

$

(%$&&

%

#'

$

'%$&&

%

研究组
E& (

$

D$%&

%

"#

$

(&$&&

%

"(

$

(#$%&

%

'

$

"%$&&

%

(E

$

?%$&&

%

5

!!

注!与对照组比较#

5

!

#

&$&%

)

+

'#'#

+

国际检验医学杂志
#&"D

年
@

月第
(?

卷第
"?

期
!

RHK_X5>+8N

!

Z8

4

K8I>8J#&"D

!

/̀0$(?

!

]/$"?



B$B

!

两组治疗前后
;="%1(

*

;="#%

*

;S=

水平比较
!

治疗前

两组
;="%1(

*

;="#%

*

;S=

水平比较#差异无统计学意义$

!

$

&$&%

%&治疗后#两组
;="%1(

*

;="#%

*

;S=

均降低#研究组下降

更明显$

!

#

&$&%

%)见表
#

)

表
#

!!

两组治疗前后
;="%1(

&

;="#%

&

;S=

水平比较#

FAE

$

组别
/

时间
;="%1(

$

\

"

IX

%

;="#%

$

\

"

IX

%

;S=

$

O

"

X

%

对照组
E&

治疗前
'?$E&A?$%& ?($""A"&$(@ "E$""A#$&'

治疗后
EE$D#A%$%@

>

%%$D(A'$@'

>

?$'&A"$&?

>

研究组
E&

治疗前
'D$@?A?$E@ ?#$D@A"&$(( "($D%A"$D#

治疗后
(%$#'AD$&%

5>

(?$#&AE$D@

5>

E$@(A&$'#

5>

!!

注!与对照组比较#

5

!

#

&$&%

&与治疗前比较#

>

!

#

&$&%

)

B$C

!

两组治疗前后
++91#

*

++91@

水平比较
!

治疗前#两组

++91#

*

++91@

比较差异无统计学意义$

!

$

&$&%

%&治疗后#

两组
++91#

*

++91@

均降低#研究组低于对照组#差异有统计

学意义$

!

#

&$&%

%)见表
(

)

表
(

!!

两组治疗前后
++91#

&

++91@

水平比较

!!!

#

FAE

%

I

O

'

X

$

组别
/

时间
++91# ++91@

对照组
E&

治疗前
DD$%(A@$'@ @D$?&A"#$#(

治疗后
%"$@%A'$ED

>

%#$""A'$%&

>

研究组
E&

治疗前
D?$#&A@$D% @?$#%A"#$#'

治疗后
E"$'"A%$#&

5>

("$DEA($@'

5>

!!

注!与对照组比较#

5

!

#

&$&%

&与治疗前比较#

>

!

#

&$&%

)

B$D

!

两组不良反应比较
!

两组均有肝肾功能异常*恶心呕吐*

血小板减少*白细胞减少*贫血*脱发*食欲降低发生#但不良反

应发生率比较#差异无统计学意义$
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乳腺癌是指乳腺细胞出现基因突变#导致细胞发生混乱#

无限制增生#乳腺肿块及疼痛#乳头溢液#腋窝淋巴结肿大及皮

肤改变是其主要临床症状#且可出现骨*脑*肺等全身重要脏器

的转移'

@

(

)紫杉醇及蒽环类药物是乳腺癌的首选化疗方案#可

明显降低患者的病死率及复发率#但对两者均耐药的乳腺癌是

临床治疗难点'
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吉西他滨是一种核苷酸还原酶抑制剂#能够透过细胞膜在

细胞内转化成二磷酸盐#可使
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链的延长受到抑制#阻止

*]=

的合成#影响细胞增殖#进而造成肿瘤细胞损伤*凋
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)顺铂抗癌谱比较广泛#是多种实体瘤的常用化疗药物#

作用于癌细胞后可使氯分离#并于
*]=

结合#阻止
*]=

复

制#并对细胞膜结构形成破坏#起效快速#经过滤后大部分可由

肾脏排出'
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)但有关研究发现#中晚期乳腺癌患者接受
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方案化疗后虽可起到一定疗效#但不良反应比较明显#从而降

低临床效果#本研究也证实此结论'
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)

现代研究发现#性激素为乳腺癌的独立危险因素#可促进

癌细胞的增殖*分化#并抑制其坏死*凋亡'
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(

)乳腺癌生长中

雌激素可起到主导作用#长期刺激可诱导肿瘤坏死因子
(

*胰

岛素生长因子
"

*血管生长因子等合成#促进肿瘤进展#且可与

孕激素起到协同作用#加速乳腺癌的进展'
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(

)内分泌治疗

是中晚期乳腺癌治疗的关键手段#雌激素可经芳香酶作用诱导

雄激素转化成雌激素#芳香酶抑制剂可使雌激素生成受到阻

断#控制肿瘤细胞的进展#从而治疗疾病'
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(

)来曲唑片是芳香

酶抑制剂的新型药物#对芳香酶存在较高的特异性及选择性#

造成机体雌二醇水平降低#控制肿瘤进展'
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(

)本研究结果显

示#联合来曲唑片治疗组有效率明显高于单用
)9

者#表明二

者联合对乳腺癌的疗效肯定#可有效控制肿瘤进展)

临床研究表示#血清肿瘤标志物多由肿瘤细胞自身合成#

与肿瘤患者病情有着密切的联系#正常组织中水平很低#

;="%1(

是乳腺癌的典型肿瘤标志物#正常状态下水平极低#可

一定程度反映疾病预后'

"@

(

)

;="#%

虽为卵巢癌一种特异性标

志物#但乳腺癌中
;="#%

水平可上升#从而对疾病进展起到辅

助判断作用'

#&

(

)

;S=

作为一种癌细胞膜上的特异性糖蛋白#

能够反映肿瘤的浸润深度及淋巴结转移情况'

#"

(

)本研究结果

显示#联合来曲唑片治疗后
;="%1(

*
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*
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水平均较单

用
)9

方案组低#表明二者联合治疗可明显缓减病情#减轻瘤

负荷#改善肿瘤微环境)

肿瘤细胞的侵袭及转移是晚期恶性肿瘤的主要特征#能够

引起细胞外基质与基底膜的多次降解#

++91#

由多种细胞所

分泌#是依赖性蛋白水解酶#能够破坏细胞组织成分#诱导新生

血管形成'

##

(

)

++91@

是锌离子依赖性的一种内肽酶#能够使

肿瘤细胞透过正常组织#甚至穿透淋巴管*血管#引起肿瘤转

移'

#(

(

)本研究结果显示#联合来曲唑片治疗后
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*
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@

水平显著降低#表明二者联合治疗可抑制肿瘤的侵袭*转移#

进一步控制肿瘤的进展)
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