
确定度数值无法在报告中体现%只能作为参考协助检

测人员对结果进行最终报告(
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期非小细胞肺癌患者化疗疗效的评估价值%方法
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年
,

月至
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年
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月该院

收治的
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例确诊为
)

"

&

*

期非小细胞肺癌初治化疗患者为研究对象!依据疾病进展情况将化疗患者分为进展

组"

//

例$及非进展组"

-=

例$!患者均行放疗治疗!依据患者化疗疗效将其分为安全缓解"

58

$&部分缓解"

98

$&

稳定"

Z)

$组!治疗前后采集患者静脉血并检测
5]4

&

5[T84,+2+

&

3Z]T

变化!评估其与
)

"

&

*

期非小细胞肺

癌患者化疗疗效的关系%结果
"

治疗前不同疗效患者及进展组与非进展组
5]4

&

5[T84,+2+

&

3Z]

比较!差异

无统计学意义"

!

%

0.0/

$#治疗后
98

&

Z)

患者
5]4

&

5[T84,+2+

&

3Z]

较治疗前明显降低!且
98

患者各血清

肿瘤标志物降低较
Z)

患者明显!而
9)

患者治疗后
5]4

&

5[T84,+2+

&

3Z]

较治疗前明显升高!差异有统计学

意义"

!

#

0.0/

$#治疗后非小细胞肺鳞癌患者非进展组仅
5[T84,+2+

较治疗前明显降低!而进展组
5]4

&

5[2

T84,+2+

&

3Z]

较治疗前明显升高!差异有统计学意义"

!

#

0.0/

$#治疗后非小细胞肺腺癌非进展组
5]4

&

5[2

T84,+2+

&

3Z]

较治疗前明显降低!而进展组仅
5]4

较治疗前明显升高!差异有统计学意义"

!

#

0.0/

$%结论

"

5]4

&

5[T84,+2+

可作为评估
)

"

&

*

期非小细胞肺腺癌非进展期患者化疗疗效的敏感指标!联合
3Z]

检测

对患者近期疗效&疾病进展及预后水平中有重要评估价值%

关键词"非小细胞肺癌#

"

癌胚抗原#

"

细胞角蛋白
+6

片段#

"

神经元特异性烯醇化酶#

"

化疗疗效

!"#

!
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文献标识码"
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""

肺癌为全球范围内发病率及病死率较高的恶性

肿瘤之一%随着国内空气污染日趋严重及吸人数日益

增多%肺癌发病率逐年增长且日趋年轻化%且以非小

细胞肺癌最为常见&

+

'

(因非小细胞肺癌早期症状缺

乏典型性%绝大多数患者确诊时已处于癌中晚期%且

多已丧失最佳手术治疗机会%而以化疗为主的综合治

疗模式已成为非小细胞肺癌患者主要选择方案&

,

'

(

对非小细胞肺癌化疗疗效的评估一直以来都是临床

研究热点%而早期有文献报道指出肿瘤标志物在肿瘤

早期诊断-复发-转移监测-疗效及预后判断中发挥着

重要作用&

-

'

*近年来血清肿瘤标志物检测技术不断提

升%且新型-灵敏肿瘤标志物的不断出现%使得肿瘤标

志物在肺癌中的临床应用价值日益受到关注%现阶段

有关肿瘤标志物在非小细胞肺癌诊断中的报道早已

涉及&

1

'

%但有关其在
)

"

-

*

期非小细胞肺癌化疗疗效

分析中的应用研究较少%为此笔者于本文展开临床对

照性研究%结果报告如下(
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资料与方法
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"
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疗患者为研究对象%#

+

$纳入标准!

-

纳入患者经痰细

胞学-细针肺穿刺细胞学-显微镜下检查及病理学检

查确诊为
)

"

-

*

期非小细胞肺癌*

.

对本次研究内容

知情并自愿签署知情同意书%征得本院伦理委员会批

准同意*

/

未合并其他类型肿瘤*#

,

$排除标准!

-

妊

娠期及哺乳期妇女*

.

合并严重血液系统疾病*

/

既

往接受过手术-放化疗及靶向治疗(依据疾病进展情

况将化疗患者分为进展组及非进展组%进展组
//

例%

男-女各
-0

-

,/

例%平均年龄#

/6.7AX+0.+/

$岁%鳞

癌-腺癌各
,/

-

-0

例*非进展组
-=

例%男-女各
+=

-

+0

例%平均年龄#

/7.6AX++.,,

$岁%鳞癌-腺癌各
+=

-

,0

例(两组患者上述基线资料相较差异无统计学意义

#

!

%

0.0/

$%具有可比性(

E.F

"

方法

E.F.E

"

治疗方案
"

纳入患者入院后均行放疗治疗%

吉西他滨联合顺铂#第
+

-

7

天吉西他滨
+,/0:

'

"

:

,

*

顺铂
A/:

'

"

:

,

%分
,L

使用$%培美曲塞联合顺铂#第

+

天培美曲塞
/00:

'

"

:

,

*顺铂
A/:

'

"

:

,

%分
,L

使

用$%长春瑞滨联合顺铂#第
+

-

7

天长春瑞滨
,/:

'

"

:

,

*顺铂
A/:

'

"

:

,

%分
,L

使用$

,+

天为
+

个周期%每

隔
,

个周期化疗后对血清肿瘤标志物进行检测(

E.F.F

"

临床疗效评估
"

全部病灶消失%无新病灶出

现%肿瘤标志物降至正常%至少维持
1

周以上记为安

全缓解#

58

$*肿瘤最长直径之和缩小
&

-0V

以上%且

维持至少
1

周记为部分缓解#

98

$*肿瘤最长径之和缩

小
#

-0V

%记为稳定#

Z)

$*肿瘤最长直径增大
&

,0V

或出现新病灶记为进展#

9)

$%其中
58d98dZ)

为

非进展(

E.F.G

"

血清癌胚抗原#

5]4

$-细胞角蛋白
+6

片段

#

5[T84,+2+

$-神经元特异性烯醇化酶#

3Z]

$检测
"

采

集患者
-:R

晨起空腹静脉血%常规离心分离血浆后%

于低温下保存待用%采用
8BGF&]H&G<

K

<,0+0

化学发光

仪检测患者血清中
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

水平(

E.G

"

观察指标
"

#

+

$不同疗效患者化疗前后各肿瘤

标志物变化(#

,

$化疗前后
,

组非小细胞肺鳞癌肿瘤

标志物变化(#

-

$化疗前后
,

组非小细胞肺腺癌肿瘤

标志物变化(

E.H

"

统计学处理
"

数据分析采用
Z9ZZ+6.0

软件处

理*计数资料以百分率表示%组间比较采用
!

, 检验*

计量资料以
6X@

表示%组间比较采用
9

检验*

!

#

0.0/

为差异有统计学意义(

F

"

结
""

果

F.E

"

不同疗效患者化疗前后各肿瘤标志物变化
"

纳

入患者治疗后疗效评定为
98

-

Z)

-

9)

患者各
,7

-

-7

-

,/

例%治疗前不同疗效患者
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

相较差异无统计学意义#

!

%

0.0/

$*治疗后
98

-

Z)

患

者
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治疗前明显降低%且

98

患者各血清肿瘤标志物降低较
Z)

患者明显%而

9)

患者治疗后
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治疗前显

著升高%差异均有统计学意义#

!

#

0.0/

$%见表
+

(

表
+

""

不同疗效患者化疗前后各肿瘤标志物变化

"""

&

6X@

)

@

'

$

:R

'

疗效
)

时间
5]4

5[T8

4,+2+

3Z]

98 ,7

治疗前
+-.67X6.76 A.07X/.06 +6.7AX-.76

治疗后
A.07X=.0/

!

,.A7X+.76

!

+0.A7X,.A=

!

Z) -7

治疗前
+-.,7X=./6 A.06X/.+0 +6.77X-.7A

治疗后
++.-7X=.77

!$

/.07X-.76

!$

+/.A7X,.66

!$

9) ,/

治疗前
+1.+7XA.06 A.A7X=.,6 ,0.07X-.76

治疗后
--.A7X+,.76

!$

+1.7AX+0.76

!$

1=.=6X+,.76

!$

""

注!与同组治疗前比较%

!

!

#

0.0/

*治疗后与
98

组比较%

$

!

#

0.

0/

*

L

组间
;/./,A

-

L

时间
;,/.-/+

-

L

交互
;+0/.7A

F.F

"

化疗前后两组非小细胞肺鳞癌肿瘤标志物变化

"

治疗前两组
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

比较差异无统

计学意义 #

9

5]4

;0.0=-

-

9

5[T84,+2+

;0./,=

-

9

3Z]

;

0.06=

-

!

%

0.0/

$*治疗后非进展组仅
5[T84,+2+

较

治疗前明显降低%而进展组
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治疗前明显升高%差异均有统计学意义#

!

#

0.0/

$%

见表
,
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表
,

""

化疗前后
,

组非小细胞肺鳞癌肿瘤标志物

"""

变化&

6X@

)

@

'

$

:R

'

组别
)

时间
5]4 5[T84,+2+ 3Z]

非进展组
+=

治疗前
+-.67X6.76 A.++X/.+, +6.66X-.6,

治疗后
+-.+7X7.6/ ,.=7X+.66

!

+7.67X-.A+

进展组
,/

治疗前
+1.+7X6.6+ A.66X/.,6 ,0.++X-.6,

治疗后
-,.6+X+,.=A

!$

+1.6+X+0./+

!$

1A.16X+0./-

!$

""

注!与同组治疗前比较%

!

!

#

0.0/

*治疗后与非进展组相比较%

$

!

#

0.0/

#

9

5]4

;/.1-=

-

9

5[T84,+2+

;1./7,

-

9

3Z]

;+0.-7/

$

F.G

"

化疗前后两组非小细胞肺腺癌肿瘤标志物变化

"

治疗前两组
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

相较无明显差

异#

9

5]4

;0.0-/

-

9

5[T84,+2+

;0.+0-

-

9

3Z]

;0.0=,

-

!

%

0.0/

$*治疗后非进展组
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治

疗前明显降低%而进展组仅
5]4

较治疗前明显升高%

差异均有统计学意义#

!

#

0.0/

$%见表
-

(

表
-

""

化疗前后
,

组非小细胞肺腺癌肿瘤

"""

标志物变化&

6X@

)

@

'

$

:R

'

组别
)

时间
5]4 5[T84,+2+ 3Z]

非进展组
,0

治疗前
+-.67X6.76 A.7+X/.+0 +6.66X-.6,

治疗后
A.+7X,.60

!

,.-7X+.67

!

+0.67X,.A+

!

进展组
-0

治疗前
+1.07X6.6+ A.6AX/./6 ,0.0=X-.60

治疗后
--.6+X+,.AA

!$

7.++X/.=0

$

,+.16X-.67

$

""

注!与同组治疗前比较%

!

!

#

0.0/

*治疗后与非进展组比较%

$

!

#

0.0/

#

9

5]4

;6.+A/

-

9

5[T84,+2+

;1.-71

-

9

3Z]

;+0.-0A

$

G

"

讨
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论

""

肺癌患者因早期症状缺乏典型性%因此绝大多患

者确诊时多已处于局部晚期或远处转移阶段%继而出

现难以治愈及生存率低下的状态%因此%对肺癌患者

早期诊断和及时监测治疗疗效是确保患者良好预后

)
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的关键&

/

'

(早期对肺癌诊断多采用影像学检查技术%

但该类技术存在一定局限性及滞后性%且对中晚期肺

癌患者疗效的评估准确性不高%易导致病情延误(既

往不少研究指出选择合适的肿瘤标志物可及时反映

肿瘤存在及生长变化%较影像学技术检查更早发现肿

瘤变化%对治疗方案制定有重要指导作用&

=

'

(

肿瘤标志物为癌细胞生物合成及释放或宿主受

肿瘤刺激时产生的物质%依据其是否存在或量表可对

肿瘤分类-治疗方案制定及疗效评估提供重要参

考&

A

'

(现阶段临床用以评价肺癌的肿瘤标志物较多%

如
5]4

%其在肺癌患者血清中表达水平较肺部良性病

变者及健康人群高%相关研究证实当
5]4

较正常值

升高
,

倍时有着重要诊断意义&

7

'

*早期有研究指出肺

癌诊断中
5[T84,+2+

及
3Z]

也起到重要作用&

6

'

(

因此%可考虑采用
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

三种肿瘤

标志物对肺癌患者病灶转移情况及中晚期患者化疗

疗效进行评估(本次研究结果显示%治疗后疗效评定

为
98

-

Z)

的患者
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治疗前

明显降低%且
98

患者
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

降低

较
Z)

患者的明显%而
9)

患者治疗后
5]4

-

5[2

T84,+2+

-

3Z]

较治疗前明显升高*对于非小细胞肺

鳞癌患者%治疗后非进展组仅
5[T84,+2+

较治疗前

明显降低%而进展组
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治疗

前明显升高%对于非小细胞肺腺癌患者%治疗后非进

展组
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

较治疗前明显降低%而

进展组仅
5]4

较治疗前明显升高%因此%本次研究结

果初步证实了
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

在评估
)

"

-

*

期非小细胞肺癌患者化疗疗效及肿瘤病灶转移情

况有着重要评估价值&

+0

'

(

5]4

主要存在于癌组织及

胚组织中%与肺癌复发转移有关%其水平升高在一定

程度上对肺癌患者预后有评估作用&

++

'

%而本次研究结

果显示
5]4

在腺癌非进展组治疗后较治疗前明显降

低%而进展组较治疗前明显升高%表明
5]4

可作为非

小细胞肺腺癌化疗疗效及肿瘤转移的一项敏感指标%

与既往研究报告相符&

+,

'

(

5[T84,+2+

是一种由上皮

起源的肿瘤细胞降解释放出的物质%其在肺癌患者血

清中水平较健康人群高%其在肺鳞癌患者的阳性率较

肺腺癌患者高&

+-

'

%相关研究指出晚期肺癌患者化疗后

5[T84,+2+

水平变化可预测化疗疗效及预后情况%

而本次研究结论与此一致&

+1

'

(

3Z]

主要分布于神经

元及神经内分泌细胞中%有研究显示其在小细胞肺癌

患者中有较高敏感性及特异性%对肺鳞癌及腺癌中有

一定程度升高%在肺癌诊断及分期诊断中有应用价

值&

+/

'

%而本次研究中腺癌非进展组治疗后
3Z]

较化

疗前明显降低%而在鳞癌患者中%非进展期患者治疗

后
3Z]

下降并不明显%而进展组明显上升%提示
3Z]

在肺癌患者化疗疗效评估中有一定意义(

综上%血清肿瘤标志物
5]4

-

5[T84,+2+

-

3Z]

在
)

"

-

*

期非小细胞肺癌患者诊断及化疗疗效评估

中有着重要作用%可作为
)

"

-

*

期非小细胞肺腺癌非

进展期病情进展-疗效及复发转移评估的敏感指标(
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