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骨肉瘤采用新辅助化疗结合保肢手术治疗临床效果观察
崔涛

（河北省沧州市中心医院 沧州 061000）

摘要：目的：探讨新辅助化疗结合保肢手术治疗骨肉瘤的临床效果。方法：选取 2013 年 4 月 ~2014 年 6 月我院收治的骨肉瘤
患者 60 例，随机分为常规组和研究组各 30 例。 常规组给予保肢手术治疗，研究组给予新辅助化疗联合保肢手术治疗，比较两组患

者临床疗效。 结果：研究组治疗总有效率显著高于常规组（P＜0.05）；研究组治疗后 1 年、3 年的转移率及复发率均低于常规组，1
年、3 年生存率及肢体功能优良率显著高于常规组（P＜0.05）。 结论：保肢手术方案联合新辅助化疗治疗骨肉瘤的效果显著，可降低

患者术后转移与复发率，提高生存率。
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骨肉瘤为骨骼系统常见的原发性恶性肿瘤，好发
于青少年，常累及四肢长骨干骺端，以胫骨近端、肱骨
近端及股骨远端最为多见，容易发展为转移瘤[1]。其临
床治疗目标为提高患者生存率，减少复发率，保存良
好肢体功能[2]。 新辅助化疗可通过术前化疗缩小肿
瘤体积，控制原发灶，为保肢手术争取假体配型时
间，术后调整化疗方案，可有效提高患者生存率、降
低致残率和复发率。 本研究旨在探讨新辅助化疗结
合保肢手术治疗骨肉瘤的临床效果。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取 2013年 4月 ~2014年 6月我
院收治的骨肉瘤患者 60例，随机分为常规组和研究
组各 30例。 研究组男 15例，女 15例；年龄 10~20
岁，平均年龄（15.23±1.19）岁；Enneking分期：IIa期
7例，IIb期 23例；肿瘤部位：腓骨上段 1例，肱骨上
端 3例，胫骨上段 9例，股骨下段 17例。 常规组男
17 例，女 13 例；年龄 11~20 岁，平均年龄（15.31±
1.20）岁；Enneking分期：IIa期 8例，IIb期 22例；肿
瘤部位：腓骨上段 2例，肱骨上端 2例，胫骨上段 10
例，股骨下段 16例。 两组患者一般资料比较差异无
显著性差异，P＞0.05，具有可比性。所有患者均经病
理检查确诊，满足手术指征，身体状况各项良好，无
其他部位转移病灶，患者及家属均自愿签署知情同
意书，并排除心脑血管、先天性疾病、化疗禁忌症、肺
部转移呼吸疾病、感染等患者。
1.2%%%%治疗方法 研究组给予新辅助化疗联合保肢
手术治疗。 新辅助化疗方案：多柔比星（国药准字
H14023143）80%mg/m2，持续 4%d静脉泵入；顺铂（国
药准字 H2002346）120%mg/m2加入到 0.9%氯化钠注
射液 250%ml中静脉滴注，持续 4%d。化疗过程中密切
观察患者化疗毒副作用，定期复查血常规、血生化及
肝肾功能。 化疗结束 3周后，根据 Enneking分期标

准，遵循囊外彻底切除、所切瘤端至少包括正常骨组
织 5%cm以上的原则， 进行骨肉瘤根治性切除术，送
检病理组织。 保肢重建术采用假体置换或离体灭活再
植，假体置换利用骨水泥填充固定术前备好的关节。离
体灭活再植则通过 60Co照射法灭活后使用钢板或髓
针固定，缺损部位以骨水泥填充。常规组采用保肢手术
治疗，手术方法同上。 两组患者术后均进行 3年随访。
1.3%%%%观察指标及标准 （1） 比较两组患者临床疗
效。 疗效评价标准，完全缓解（CR）：所有病灶消失，
无新病灶出现，维持 4周以上；部分缓解（PR）：病灶
最大直径减少＞30%， 淋巴结远处转移消失； 进展
（PD）： 病灶最大直径增加＞20%或出现新病灶；稳
定（SD）：病灶直径减少未达 30%，或增大未达 20%。
总有效率 =（CR+PR）/总例数×100%。（2）术后随访
3年，从患者手术部位邻近的关节活动范围、局部疼
痛程度、假体稳定性、患肢有无畸形、患肢肌力、患者
的自主生活能力等 6个方面进行肢体功能评价，优：
6项中 5项为优，1项为良、可或差；良：6项中 5项
为良，1项为可或差；可：6项中 5项为可，1项为差；
差：2项以上为差[3]。（3）观察两组患者治疗后 1年、3
年的肿瘤转移、复发及生存率情况。
1.4%%%%统计学分析 数据处理采用 SPSS21.0统计学
软件，计量资料以（x%±s）表示，采用 t检验，计数资料用
率表示，采用 字2检验，P＜0.05为差异具有统计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组患者临床疗效比较 研究组治疗总有效
率明显高于常规组，P＜0.05，差异具有统计学意义。
见表 1。

表 1%%%%两组患者临床疗效比较
组别 n CR（例） PR（例） PD（例） SD（例） 总有效率（%）

研究组
常规组
字2
P

30
30

17
15

10
8

2
4

1
3

90.0
76.6
6.397
0.011
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2.2%%%%两组术后转移、复发及生存率比较 研究组治
疗后 1年、3年的转移率及复发率均低于常规组，生

存率高于常规组，P＜0.05，差异具有统计学意义。见
表 2。

组别 n 转移
1年 3年

复发
1年 3年

生存
1年 3年

研究组
常规组
字2

P

30
30

1（3.33）
5（16.67）
9.886
0.001

2（6.67）
6（20.00）
7.687
0.005

2（6.67）
6（20.00）
7.687
0.005

3（10.00）
7（23.33）
6.397
0.011

28（93.33）
24（80.00）
7.687
0.005

25（83.33）
20（66.67）
7.401
0.006

表 2%%%%两组术后转移、复发及生存率比较[例（%）]

2.3%%%%两组肢体功能情况比较 常规组肢体功能评
分优 8例，良 9例，可 9例，差 4例，优良率为 56.67%
（17/30）；研究组优 13例，良 10例，可 5例，差 2例，
优良率为 76.67%（23/30）：组间比较，P＜0.05，差异具
有统计学意义。
3%%%%讨论

据相关调查发现[4]，骨肉瘤是最常见的恶性肿
瘤，占原发骨肿瘤的 15%，其恶性程度较高，早期定
向肺转移率高，预后极差。 随着医学技术的不断发
展，目前保肢手术已逐渐取代截肢手术成为肢体骨
肉瘤的首选技术。 但由于骨肉瘤转移率较高，患者
就诊时已出现临床难以发现的微小转移灶，及时的
根治性手术并不能达到理想的临床疗效[5]。 新辅助
化疗方案通常于术前进行，能够早期消灭微小病灶，
缩小原发病灶，控制转移病灶发展，提高患者长期生
存率，化疗完成后实施保肢手术，观察切除的肿瘤组
织坏死情况，分析化疗的有效性与可行性，调整下一
步化疗方案，能够进一步减低骨肉瘤的转移率与复
发率，提升患者的生存率[6]。 李家庚等[7]研究发现，通
过保肢手术与新辅助化疗治疗骨肉瘤，患者 5年生
存率显著提升，致残率大大降低，对提升患者生活质

量的意义重大。
本研究结果显示， 研究组治疗总有效率显著高

于常规组（P＜0.05）；研究组治疗后 1 年、3 年的转
移率及复发率均低于常规组，1年、3年生存率及肢
体功能优良率显著高于常规组（P＜0.05）。说明保肢
手术结合新辅助化疗方案治疗骨肉瘤效果确切，可
有效提高患者术后生存率， 降低肿瘤转移率及复发
率，值得临床推广应用。
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丁苯酞软胶囊联合参芪益智汤加味治疗血管性痴呆的疗效
刘晓梅 1 王全林 2

（1河南省洛阳市第一人民医院神经内科 洛阳 471000；
2郑州大学附属洛阳中心医院中西医结合科 河南洛阳 471000）

摘要：目的：探讨丁苯酞软胶囊联合参芪益智汤加味对血管性痴呆患者认知功能（MMSE）评分及生活质量的影响。 方法：选

取 2015 年 3 月 ~2017 年 2 月洛阳市第一人民医院收治的血管性痴呆患者 64 例， 按随机数字表法分为对照组和实验组各 32 例。

对照组予以丁苯酞软胶囊治疗，实验组予以丁苯酞软胶囊联合参芪益智汤加味治疗。 比较两组患者临床疗效、治疗后的 MMSE 评
分及生活质量评分（GQOL-74）。结果：实验组治疗总有效率及治疗后 GQOL-74、MMSE 评分均高于对照组（P＜0.05）。结论：丁苯酞

软胶囊联合参芪益智汤加味治疗血管性痴呆疗效显著，可明显提高患者认知能力，改善其生活质量。
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血管性痴呆是一种以精神情绪异常、记忆力减
退、理解能力迟钝为主要症状的疾病，好发于老年人
群。 近年来，随着社会老龄化趋势加快，其患病率不

断升高， 现已成为人类衰老过程中常见的难治性疾
病。 目前，临床多采用药物单一治疗，但其疗效不甚
理想。丁苯酞软胶囊是一种人工合成消旋体，活性成
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