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卡培他滨联合奥沙利铂治疗胃癌的效果分析

赵 敏

开远市人民医院 云南 开远 661600

【摘要】：目的：分析卡培他滨联合奥沙利铂治疗胃癌的效果。方法：选择我院 2021年 1月-2022年 1月胃癌患者共 57例，
数字表随机分 2组，对照组 28例的患者给予顺铂联合 5-氟尿嘧啶化疗治疗，观察组 29例的患者给予卡培他滨联合奥沙利铂。
比较两组治疗前后患者生存质量评分、总有效率、不良反应。结果：观察组治疗后患者生存质量评分高于对照组，总有效率

高于对照组，P＜0.05。观察组不良反应发生率低于对照组，P＜0.05。结论：卡培他滨联合奥沙利铂治疗胃癌的效果确切，可
提高疗效，减少不良反应和提高生存质量。
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Effect of Capecitabine Combined with Oxaliplatin in the Treatment of Gastric Cancer

Min Zhao

Kaiyuan People's Hospital Yunnan Kaiyuan 661600

Abstract: Objective: To analyze the effect of capecitabine combined with oxaliplatin in the treatment of gastric cancer. Methods: A

total of 57 patients with gastric cancer in our hospital from January 2021 to January 2022 were randomly divided into two groups by

the number table. 28 patients in the control group were treated with cisplatin combined with 5-fluorouracil chemotherapy, and 29

patients in the observation group were treated with capecitabine combined with oxaliplatin. The quality of life scores, total effective

rate and adverse reactions of the two groups were compared before and after treatment. Results: After treatment, the quality of life

score of patients in the observation group was higher than that in the control group, and the total effective rate was higher than that in

the control group (P<0.05). The incidence of adverse reactions in the observation group was lower than that in the control group

(P<0.05). Conclusion: Capecitabine combined with oxaliplatin is effective in the treatment of gastric cancer, which can improve the

efficacy, reduce adverse reactions and improve the quality of life.
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胃癌以中老年人为主，多见于胃上皮，在中国，胃癌的

死亡率排在第三位，是第二高的恶性肿瘤，而外科手术是治

疗胃癌的主要方法，但是术后很容易复发，复发的方式有远

处淋巴结转移、血行转移、腹膜转移等，辅助性化疗是巩固

疗效，防止复发的重要途径，已经有研究表明，卡培他滨与

奥沙利铂联合化疗可以提高治疗的安全性，并能有效地提高

病人的预后[1]。20 世纪 60 年代开始的胃癌化疗，尽管 5-氟

尿嘧啶仍然是目前最常用的化疗药物，但是单一药物的疗效

并不理想。卡培他滨是一种新型的氟尿嘧啶氨甲酸，口服后

能被小肠粘膜完全吸收，并能模拟 5-氟尿肼的持续静脉滴注，

从而避免了胃肠外给药的障碍，为胃癌的临床治疗奠定了良

好的基础。通过胸苷磷酸化酶在人体内将卡培他滨转变成 5-

氟尿嘧啶。由于肿瘤组织如胃癌，其细胞中的胸苷磷酸化酶

活力明显高于正常组织，因而可以选择性地活化 5-氟尿嘧啶，

提高了药物的靶向作用。奥沙利铂是一种新型的铂类抗癌药。

其与顺铂、卡铂无交叉耐药性，与 5-氟尿嘧啶具有显著的协

同效应。本研究分析了卡培他滨联合奥沙利铂治疗胃癌的效

果，如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择我院 2021 年 1 月-2022 年 1 月胃癌患者共 57 例，

数字表随机分 2 组。其中，对照组 28 例，男 17 例，女 11

例，年龄 31-78（56.12±2.21）岁。观察组 29 例，男 18 例，

女 11 例，年龄 32-76（56.21±2.24）岁两组统计学比较显示

P大于 0.05。本研究经伦理批准。入选条件：没有化疗禁忌

的患者，预计存活 6个月以上，胃癌病人签字同意。排除条

件：（1）肠梗阻、心脏病、肺纤维化、糖尿病、腹泻等；

（2）接受新的放射治疗和化学治疗；（3）有其他恶性肿瘤；

（4）精神方面的疾病。

1.2 方法

对照组的患者给予顺铂联合 5-氟尿嘧啶化疗治疗，对照

组采用顺铂 20mg/m2，第一天到第五天，每天静脉滴注两个

小时，亚叶酸钙 200mg/m2，第一天到第五天，每天静脉滴注

两个小时，在 5-氟尿嘧啶以前，5-氟尿嘧啶 2400mg/m2微量
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泵一天，持续泵入共两天。1疗程 21天，干预 3个疗程。

观察组给予卡培他滨联合奥沙利铂。给病人服用前先做

药物试验，看有没有过敏反应。经证实无过敏，每天 2次，

每次 1250mg/m2的卡培他滨口服；在化疗开始的第 1 天，给

予 5%葡萄糖和 85mg/m2奥沙利铂的混合液，1疗程 21 天，

干预 3个疗程。

在化疗过程中，患者需要服用羟色胺受体阻滞剂格拉司

琼和口服甲地黄酮片，以减少患者的恶心、呕吐、食欲减退

等症状。

1.3 观察指标

比较两组治疗前后患者生存质量评分、总有效率、不良

反应。

1.4 疗效标准

根据实体瘤标准分为完全缓解、部分缓解、稳定和进展，

总有效率=完全缓解率+部分缓解率[2]。

1.5 统计学方法

在 SPSS22.0 软件中，计数 x2统计，计量 t 检验，P＜0.05

表示差异有意义。

2 结果

2.1 治疗前后生存质量评分比较

治疗前二组患者生存质量评分比较，P＞0.05，而治疗后

两组生存质量评分均改善，而观察组生存质量评分显著高于

对照组，P＜0.05。如表 1：

表 1 治疗前后生存质量评分比较（x±s）

组

别
时间

物质

生活
躯体健康 心理健康 社会功能

观

察

组

治疗

前

67.56

±4.81

65.37±

2.56

67.56±

4.87

67.37±

5.36

治疗

后

92.12

±6.94

93.21±

5.23

93.12±

4.94

93.21±

5.56

对

照

组

治疗

前

67.53

±4.78

65.35±

2.56

67.34±

4.81

67.45±

5.31

治疗

后

82.45

±6.12

83.21±

4.12

83.45±

4.34

82.55±

5.12

2.2 总有效率比较

观察组总有效率高于对照组，P＜0.05。如表 2：

表 2 两组总有效率比较[例数（%）]

组别
例

数

完全

缓解

部分

缓解

病情

稳定
恶化 有效率

对照

组

2

8
5(17.9) 8(28.6) 14(50.0) 5(17.9) 13(46.5)

观察

组

2

9
6(20.7) 12(41.4) 8(27.9) 3(10.3) 18(62.1)

X2 10.54

P ＜0.05

2.3 两组不良反应比较

观察组不良反应发生率低于对照组，P＜0.05。

表 3 两组不良反应比较

组别 例数
恶心

呕吐

口腔

黏膜

炎

外周

神经

毒性

粒细

胞减

少

发生

率

对照组 28 4(14.3) 2(7.1) 1(3.6) 2(7.1) 9(32.1)

观察组 29 1(3.4) 0(0.0) 1(3.4) 1(3.4) 3(10.3)

X2 10.71

P ＜0.05

3 讨论

胃癌是一种非常复杂的疾病，它涉及很多因素，包括先

天和后天，这些都会对胃癌产生一定的影响：（1）年龄：

50 岁以上的患者发生胃癌的几率显著增加。60-80 岁是胃癌

高发期。（2）性别：男人比女人高两倍的几率得胃癌。遗

传和性激素分泌的差异、饮食习惯、行为习惯等都会影响到

性别的分配。（3）地域：居民生活区域也是胃癌发病的重

要原因。以日本为例，最常见的就是胃癌。（4）感染：胃

中最常见的细菌就是幽门螺杆菌。感染幽门螺杆菌的人，其

发生胃癌的几率也会增加。（5）手术：由于胃疾病而接受

手术治疗，部分胃切除后，其残留胃中的肿瘤可能会出现。

（6）胃病：胃酸不足的人，胃不能产生足够的胃酸来消化。

这些群体都有更高的胃癌发生危险。（7）饮食：大量食用

熏制、咸味、腌制食品或经过处理的肉类，会增加癌症的危

险。（8）吸烟：任何年龄层的吸烟人群都有罹患癌症的危

险，而且随着每天吸烟量的增加，这种危险也会随之增加。

（9）胃息肉：一般情况下，胃粘膜上的肿瘤是没有危害的，

但是像腺瘤这样的息肉很有可能会变成胃癌[3-4]。

胃癌的早期主要是手术切除，中晚期需要进行化疗辅助

治疗。化疗药物能杀灭或抑制肿瘤的生长，可以口服也可以

静脉注射。手术前以缩小肿瘤、争取根治性切除机会为目标

的新辅助化疗、术后防止复发、减轻临床症状、改善晚期患

者生存质量、延长生存期等。有些病人的肿瘤穿透胃壁，渗

入到胃周边组织，如果腹腔积液或腹腔灌洗液呈阳性，或发

现有大量转移，则需要进行腹腔内温热化学治疗，也就是将

化疗药物注入腹腔进行局部化疗[5-6]。

奥沙利铂是一种化学名称为左旋反式氨基环己烷草酸

铂的第3代铂类化合物，它的药理特性与其他铂类药物类似，
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都是以DNA作为靶标，容易与DNA分子上的G共价键结合，

从而导致 DNA发生链间的变异，从而导致DNA 的复制和转

录受到阻断。对各种肿瘤的研究表明，该药具有广泛的抗肿

瘤活性和细胞毒性[7]。

卡培他滨属的胸苷酸合成酶抑制剂，通过化学修饰氟尿

嘧啶，是一种口服氟尿嘧啶类化合物，能选择性活化肿瘤组

织，提高肿瘤病人的免疫功能，提高其抗肿瘤活性。卡培他

滨通过三个阶段的体外转化为氟尿嘧啶，并通过肝脏中的羧

基酯酶转化为 5′-脱氧-5-氟胞苷；然后用高活力的细胞苷

脱氨基酶将其转化为 5′-脱氧-5-氟尿嘧啶；最后，将高浓

度的胸腺嘧啶脱氧核苷磷酸化酶转化为具有生物活性的氟

尿嘧啶。卡培他滨经口服后，被吸入体内。随给药剂量的增

大，卡培他滨和其代谢产物的血药浓度峰值（Cma）和药物

时曲线下积（AUC）都呈现出明显的线性增长趋势。口服生

物利用度较高，空腹服用 Cm 和 AUC 增加 31%，AUC 增加

60%，半衰期不变。药物经肾脏排出后，84%的药物在 12 小

时内随尿排出，只有 3%随尿排出，2.6%随排泄物排出。卡

培他滨是一种新型的 5-FU前体药物，它是一种新型的 5-FU

的前驱物，它可以在人体的胃粘膜上快速地穿行，并在肿瘤

细胞中被胸苷磷酸化酶催化转化为 5-FU，因为肿瘤细胞中

的胸苷磷酸化酶活性比正常组织要高，可以有效地减少5-FU

对人体的损伤，提高治疗效果。

本研究显示，观察组治疗后患者生存质量评分高于对照

组，总有效率高于对照组，P＜0.05。观察组不良反应发生率

低于对照组，P＜0.05。综上，卡培他滨联合奥沙利铂治疗胃

癌的效果确切，可提高疗效，减少不良反应和提高生存质量。
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