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芍根方与西药对肺癌食管癌患者急性放射性

食管炎的疗效比较
张$洁$张$莉

$$放射治疗是肿瘤局部治疗的有效方法"其治愈率

约占肿瘤治愈率的
<"E

'

#

(

) 在颈*胸部恶性肿瘤接受

放疗的患者中"约
:"E

会发生放射性食管炎'

!

(

) 在对

纵隔进行放疗中"食管炎的发病率为轻度
!!

%

7E

(

:<

%

!E

"中度
!

%

8E

(

!"

%

"E

"重度约
<

%

#E

"严重的

晚期放射性食管炎很少出现'

$

(

) 即使仅照射肿瘤区"

食管炎的发病率仍有
!!

%

7E

'

<

(

) 在对胸部恶性肿瘤

患者进行放射治疗"当照射
#

(

!

周剂量达
#"

(

!" F1

时"照射野内的正常食管黏膜可发生充血*水

肿"出现吞咽困难&当照射剂量达
$"

(

<" F1

后"食管

黏膜充血进一步加重"表现为局部疼痛或胸骨后烧灼

感"重者难以忍受"尤以进食时为著"临床称之为放射

性食管炎'

7

(

) 国内食管癌*肺癌等放疗的处方剂量多

在
:"

(

9" F1

"在这个剂量范围内绝大多数患者出现

不同程度的放射性食管炎"限制了放射剂量的提高"而

剂量与肿瘤的局部控制在一定范围内呈正相关'

:

(

)

在颈*胸部放疗中"约
:"E

的患者会发生放射性食管

炎"因而放射性食管炎是放疗的主要并发症之一) 近

年来"随着非常规分割放疗*同步放化疗的应用"放射

性食管炎发病率和严重程度有所增加"严重影响患者

的生活质量) 本研究以中药芍根方预防及治疗急性放

射性食管炎并与西药治疗进行疗效比较"观察其临床

应用的可行性"现报道如下)

资料与方法

#

$诊断标准$急性放射性食管炎诊断根据肿瘤

放射治疗协作组$

G(HF

%*食管急性放射反应分级标

准改良
6%'

'

%(%

分级标准'

9

(

*

)IH

毒性标准'

=

(

*内窥

镜评分标准'

8

(及临床实际情况规定患者需同时具备下

述条件
!

条以上作为诊断标准#因颈*胸部疾病进行放

疗"食管的放射性损伤发生在
8"

天内&具有与原发疾病

无直接关系的不同程度吞咽疼痛和$或%吞咽困难)

!

$纳入及排除标准$纳入标准#经病理确诊的肺

癌*食管癌患者&年龄
!="

岁&既往
#

年内无放疗病

史&既往无食管*胃*肠等消化系统病史&无放化疗禁忌

症&

JKL

评分'

#

(

"9"

分&放疗总剂量
"7= F1

"常规分

割照射"

#

%

=

(

!

%

" F1M

次"

7

次
M

周&行三维适形放疗或

调强放疗"照射野内食管长度
"7 D?

&签署知情同意

书) 排除标准#对中药过敏&消化道反应明显&同时应

用其他药物防治急性放射性食管炎)

$

$一般资料$

#!!

例均为河北医科大学第四医

院放疗科接受胸部放射治疗的肺癌或食管癌患者) 其

中食管癌
99

例"肺癌
<7

例"采用标准疗法对照法将

患者分为治疗组与对照组) 两组一般资料比较"差异

无统计学意义$

K N"

%

"7

%"见表
#

)

<

$治疗方法$两组均采用放疗和化疗) 放疗技

术#采用体模固定技术"

%(

模拟定位"根据影像学及镜

检结果确定肺及食管病变部位"结合淋巴结转移情况

设野) 予三维适形放疗或调强放疗"常规分割照射"

#

%

=

(

!

%

" F1M

次"

#

次
M

天"

7

天
M

周"总剂量
7=

(

::

F1

) 化疗方案#食管癌患者均采用+

O+K

方案, '顺铂

$

!" ?P

"齐鲁制药有限公司"批号#

)Q!Q#!"#""7

%

<" ?P R#

&

$

&替加氟$

"

%

! P

"山东鲁抗辰欣药业有限

公司"批号#

!"###!"7

%

"

%

:

(

#

%

" P

"

R#

&

7

&亚叶酸钙

$

"

%

# P

"江苏恒瑞药业股份有限公司"批号#

"!####"!

%

"

%

! P

"

R#

&

7

(化疗) 肺癌患者采用+

6K

方案,'顺铂

表
#

!两组一般资料比较

组别 例数 男
M

女
年龄

$岁"

S

)

T

%

放疗总剂量

$

F1

"

S

)

T

%

照射野内食管

长度$

D?

"

S

)

T

%

病变部位

食管癌$例% 肺癌$例%

单纯放疗
M

同期

放化疗$例%

治疗
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+
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<" ?P

"

R#

&

$

&注射用长春瑞滨$

#7 ?P

"吉林省一心制

药有限公司"批号#

###!#"#

%

<7 ?P

"

R#

'

=

(或+

>K

方

案,'顺铂
<" ?P

"

R#

&

$

&依托泊苷$

"

%

# P

"四川升和制

药有限公司"批号#

#"8""$!>2

%

"

%

# P

"

R#

&

7

(化疗)

放疗期间同步
#

(

!

周期化疗) 患者放疗结束后继续化

疗
!

(

<

个周期)

治疗组患者自放疗首日起口服芍根方$组成#山豆

根
#" P

$白芍
$" P

$蒲公英
$" P

$石膏
#7 P

$鱼腥

草
#7 P

$甘草
#" P

$络石藤
#7 P

$玄参
#7 P

$白芨

#7 P

$三七粉
$ P

$珍珠
"

%

$ P

$冰片
"

%

# P

"河北乐仁

堂药业提供草药"河北医科大学第四医院中药制剂室煎

制"每剂药水煎至
#"" ?O

%"

#" ?OM

次"

$

次
M

天"发生
!

级及以上放射性食管炎后"改为
#" ?OM

次"

#

次*

! U

"含

服徐咽"用药后
7 ?@V

内禁食水" 连续治疗
9

天&无效

时采用静脉滴注
"

%

8E

氯化钠注射液
!7" ?O W

头孢呋

辛钠 $

#

%

7 P

" 深 圳 致 君 制 药 有 限 公 司" 批 号#

"7#####"$

%

<

%

7 P W

地塞米松$

7 ?P

"南京金陵制药

厂"批号#

###!":#!

%

7 ?P

治疗"连续治疗
9

天&对照组

无预防性用药"在发生
!

级及以上食管炎后静脉滴注

"

%

8E

氯化钠注射液
!7" ?O W

头孢呋辛钠
<

%

7 P W

地

塞米松
7 ?P

治疗"连续治疗
9

天)

7

$观察指标及方法

7

%

#

$放射性食管炎分级$动态观察两组放射性食

管炎分级) 急性放射性食管炎分级参考改良
6%'

'

%(%

分级标准'

9

(

) 放射性吞咽困难#

"

级无症状&

#

级为轻度

吞咽困难"能进普通饮食&

!

级为吞咽困难"以进软食或液

体食物为主&

$

级为吞咽困难"需鼻饲管"静脉滴注水合物

或高营养物&

<

级为完全梗阻$不能吞咽唾液%) 放射性吞

咽疼痛#

"

级无症状&

#

级为轻度吞咽疼痛"服用抗酸药物

可以缓解&

!

级为中度吞咽疼痛"需服用非类固醇类药物

或局麻&

$

级为重度吞咽疼痛"需用麻醉药&

<

级为无功

能) 共分
<

级"吞咽困难*吞咽疼痛相结合评价)

7

%

!

$放射性食管炎发病时间及持续时间$自放疗

首日起观察并记录出现各级放射性食管炎发病时间$放

疗首日起首次出现临床症状的时间%及持续时间$出现

#

级急性放射性食管炎至临床症状完全消失的时间%)

7

%

$

$疗效判定$比较两组
!

级及以上放射性食

管炎疗效"参照文献'

#"

(拟定) 显效#吞咽疼痛和吞

咽困难基本消失&有效#吞咽疼痛和$或%吞咽困难明

显减轻&无效#吞咽疼痛和吞咽困难略有减轻或无改

善) 总有效率$

E

%

X

显效率
W

有效率)

7

%

<

$

JKL

评分及体重变化$放疗前后评价

JKL

评分"测量体重"比较两组患者
JKL

评分不变或

增加
"#"

及体重下降
!$ YP

的变化情况)

:

$统计学方法$采用
LKLL ##

%

7

统计软件"放

射性食管炎发病时间及临床症状持续时间的比较采用

Z

检验"组间率的比较采用
!

! 检验"

K ["

%

"7

为差异

有统计学意义)

结$$果

#

$两组治疗前后各级放射性食管炎分级比较

$表
!

%$治疗组
"!

级放射性食管炎比例明显低于对

照组" 差异有统计学意义$

!

!

X7

%

79#

"

K X"

%

"#=

%)

!

$两组放射性食管炎发病时间及持续时间比较$

治疗组放射性食管炎发病时间'放疗后$

!$

%

=

)

8

%

<

%

天(晚于对照组'放疗后$

#8

%

7

)

8

%

!

%天("差异有统计

学意义$

Z X!

%

"=#

"

K X"

%

"<#

%&治疗组放射性食管炎持

续时间'$

$7

%

7

)

!!

%

:

%天(短于对照组'$

<7

%

<

)

#8

%

9

%

天("差异有统计学意义$

Z X!

%

##:

"

K X"

%

"$9

%)

$

$两组疗效比较$治疗组共治疗
!

级及以上放

射性食管炎
#8

例"其中显效
7

例$

!:

%

$E

%"有效
=

例

$

<!

%

#E

%"无效
:

例$

$#

%

:E

%"总有效率为
:=

%

<E

&

对照组共治疗
!

级及以上放射性食管炎
$#

例"其中

显效
#"

例$

$!

%

$E

%"有效
#!

例$

$=

%

9E

%"无效
8

例

$

!8

%

"E

%"总有效率为
9#

%

"E

) 两组总有效率比较"

差异无统计学意义$

!

!

X"

%

"$:

"

K X"

%

=<8

%)

<

$两组体重及
JKL

评分变化比较$治疗组放疗

后体重下降
!$ YP 7!

例 $

=$

%

8E

%"对照组
$7

例

$

7=

%

$E

%"差异有统计学意义 $

!

!

X 8

%

9!"

"

K X

"

%

""!

%) 治疗组放疗后
JKL

评分不变或增加

"#"

分
<9

例$

97

%

=E

%"对照组
$8

例$

:7

%

"E

%"差

异无统计学意义$

!

!

X#

%

9#!

"

K X"

%

#8#

%)

讨$$论

近年来国内外学者对急性放射性食管炎防治进行

了积极的尝试"但目前尚无统一的防治措施) 在现有

文献报道中"西药以止痛解痉*消炎抗菌*保护黏膜为

主"多采用抗生素
W

激素
W

表面麻醉剂*消化道黏膜保

表
!

!两组治疗前后各级放射性食管炎分级比较 !'例$

E

%(

组别 例数
"

级
#

级
!

级
$

级
<

级
"!

级

治疗
:! !!

$

$7

+

7

%

!#

$

$$

+

8

%

#:

$

!7

+

=

%

$

$

<

+

=

%

"

$

"

%

#8

$

$"

+

:

%

对照
:" #8

$

$#

+

9

%

#"

$

#:

+

9

%

!$

$

$=

+

$

%

=

$

#$

+

$

%

"

$

"

%

$#

$

7#

+

:E

%

#

$$注#与治疗组比较"

#

K

,

"

+

"7
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%

!

护剂等防治"虽然在某种程度上能减轻患者的痛苦"但

不能降低该病发病率"且存在药物不良反应'

##

(

) 近年

来"随着国家对抗生素使用的严格限制"除放*化疗白

细胞低于
#

%

"

.

#"

8

MO

和放射性溃疡外"预防性使用抗

生素被认为不合理的应用'

#!

(

) 中药则主要采用自拟

方防治) 强调整体观念"注重辨证施治) 依据疾病的

不同时期"患者的不同证候"遵循规律"灵活用药"标本

兼顾"从而改善临床症状"提高患者生活质量"延长患

者生存期"符合目前肿瘤综合治疗的总体目标) 本研

究则体现了中药防治放射性食管炎的优越性)

中医学认为放射性食管炎的吞咽哽噎*饮食格拒

之症类似于 +噎嗝,之病'

#$

(

) 芍根方由张莉教授的临

床经验方衍化而来"以山豆根解毒利咽"石膏清热泻

火*除烦止渴"白芍*甘草组成芍甘汤配合络石藤" 缓

急止痛效果更好"玄参*白芍养阴生津" 三七活血化

瘀"白及收敛生肌) 诸药合用" 具有清热解毒*养阴活

血*消肿生肌止痛的功效) 全方以清热泻火"解毒消

肿"活血止痛治其标急"养阴收敛生肌治其本虚"以治

标为主"兼顾其本"体现了+急则治其标,的治疗原则)

现代药理研究表明"本方单味药具有保护黏膜*抗溃

疡*抗辐射*抗炎*镇痛*解除平滑肌痉挛等作用"并能

降低毛细血管通透性*稳定肥大细胞膜*减少炎症渗出

量和炎性细胞浸润"对金黄色葡萄球菌*大肠杆菌*痢

疾杆菌等多种病原微生物有抑制作用'

#<

(

) 前期动物

实验表明"芍根方具有修复食管黏膜辐射损伤" 改善

食管黏膜超微结构的作用"具有临床应用价值'

#7

(

)

根据
G(HF

分极标准"食管受照射后
8"

天内发生

的反应称之为急性放射性食管炎"其主要临床表现为吞

咽困难和吞咽疼痛'

#

(

"因此观察该项指标具有重要意

义) 此外"食管炎的严重程度*持续时间与放疗能否顺

利进行密切相关) 放疗过程中患者常出现体重及
JKL

评分的变化"该指标从侧面反映了副作用"因此也将其

做为观察指标) 本研究通过观察各项指标的变化情况"

评价芍根方在防治急性放射性食管炎中的作用) 试验

研究表明芍根方可有效降低
"!

级急性放射性食管炎

的发病率&延迟急性放射性食管炎的发病时间"缩短临

床症状持续时间&在治疗
"!

级急性放射性食管炎时"

具有与西药同等的疗效&同时可减轻放疗对患者体重的

影响"对
JKL

评分无明显改善)

由于现代科技手段的运用"放射线可直接作用于病

变局部"有效消除肿瘤"控制病情) 在常规分割照射的

患者中"通常在放疗的第
!

*

$

周"即剂量达
!"

(

$" F1

后开始出现急性放射性食管炎"严重者可能中断或终止

放疗"故如何降低放射性食管炎发病率"提高治疗增益

比"是临床放疗工作的主要课题之一) 本研究因时间有

限"样本量相对较小"此外未涉及放疗后随访观察患者

的化疗情况"略有不足) 但是本研究经试验表明"芍根

方能有效预防及治疗急性放射性食管炎"安全可靠"具

有广阔的发展前景"值得临床进一步推广运用)
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