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　　Abstract:Objective　Theaimsweretoevaluatetheeffectivenessof painreliefandtoxicit yofthe 89 Srra 2
dionuclidethera pyforbonemetastaticcancerand preliminaril ydeterminetheindicationfor painreliefofmali g2
nantbonemetastasis. Methods　Theeffectof painrelief,theleveloftumormarkersandthesideeffectsof35

casesofbonemetastaticcancerwereobserved.Thebloodroutineandbloodbiochemistr yweretested. Results　

Thetotalres ponseratewas 71.4% ,whiletheres ponserateofbonemetastasisori ginatedfrom prostaticcancer

andbreastcancerwas 80.0% .Thelevelsoftumormarkersinafewcasesreducedsli ghtl y.Themildreversible

decreaseofwhitebloodcells,hemo globinand plateletswerethemainsideeffect. 89 Srhadlittleeffectonblood

biochemistr y. Conclusion 　89 Srradionuclidethera pywasaneffectiveandwell 2toleratedmethodonbone

metastaticcancer.
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　　摘　要 :目的　评价放射性核素89锶 (89 Sr)对骨转移癌的止痛疗效和不良反应 , 并探讨其在癌性骨痛治

疗中的应用范围。方法　观察 35例骨转移癌患者使用89 Sr治疗后的止痛疗效、肿瘤标记物水平的变化、不

良反应及血液学毒副反应。结果　89 Sr止痛总有效率为71.4% , 其中来源于前列腺癌和乳腺癌的骨转移癌

患者有效率达到80.0% 。少数肿瘤标记物水平有下降。副反应主要为轻度可逆性的骨髓造血功能损害。
89 Sr对血生化无明显不良影响。结论　89 Sr是治疗骨转移癌疼痛的一种安全有效的方法。
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0　引言

癌症患者疼痛最常见类型为骨痛 ,目前对其治疗

手段虽多 ,但各种方法均有一定局限性。不断寻求更

加安全有效的方法一直是肿瘤治疗学研究的课题。

70年代末 ,国外开始研究应用放射性核素89锶 (89 Sr)

治疗骨转移癌的疼痛。90 年代末 ,国内引进并用于

临床。为了确定其止痛疗效、不良反应及应用范围 ,

我们应用89 Sr治疗 35 例骨转移癌患者 ,并进行观察

研究。

1　材料与方法

1.1 　病例来源

1999 年 8 月～2002 年 1 月共观察本院 35 例骨

转移癌患者。上述病例均经影像学证实为骨转移癌。

患者中来源于前列腺癌 12 例、肺癌 10 例、乳腺癌 8

例、胃癌 2 例、鼻咽癌 1 例、宫颈癌 1 例、肾癌 1 例。

男性 22 例、女性 13 例。年龄在 38～80 岁 ,平均为

58岁。

1.2 　89 Sr物理参数及用法
89 Sr由上海科兴药业公司提供。物理半衰期为

50.56 天 ,β射线能量为1.46MeV ,无γ射线。所有被

观察病例均以同一剂量静脉注射给药 ,即 4mCi/人。

其中 1 例患者应用89 Sr治疗 3 次 ,6 例患者应用89 Sr

治疗 2次 ,其余患者则治疗 1次。重复治疗多需间隔

12周 ,但 1例患者因病情需要仅间隔 10 周。随访时

间均在 12周以上。

1.3 　观察指标及疼痛评定标准

监测治疗前及治疗后 30min 患者的生命体征、

一般情况、注射局部反应及消化系副反应。及时评估

患者疼痛的变化、睡眠情况及活动能力 ,并确定止痛

疗效。

根据疼痛强度采用 VRS (visualratin gscale )疼痛

分级法。疼痛分级 (VRS) :

0度 :无痛 ;

Ⅰ度 :轻度疼痛 ,可耐受 ,不影响睡眠 ,可正常生
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活 ;

Ⅱ度 :中度疼痛 ,疼痛明显 ,睡眠受干扰 ,需用非

阿片类止痛药、镇静药、安眠药 ;

Ⅲ度 :重度疼痛 ,疼痛剧烈 ,伴有植物神经功能紊

乱 ,睡眠严重受干扰 ,需用阿片类药物止痛。

疗效分为显著有效、部分有效及无效。显著有

效 :疼痛减轻Ⅱ度或以上 ;部分有效 :疼痛减轻 Ⅰ度 ;

无效 :疼痛未减轻或加重。上述情况中 ,显著有效及

部分有效为治疗有效。

治疗前及治疗后每 1～2 周复查血常规 1 次 ,每

2～3 周复查血生化 1 次 ,持续 8 周以上。毒副反应

按 WHO 抗癌药物急性及亚急性毒性反应分度标准

分为 0～Ⅳ度评价。所有病人治疗前白细胞均 > 3.5

×109/L, 血小板均 >80 ×109/L 。前列腺癌、肺腺癌、

乳腺癌、胃腺癌的相应肿瘤标记物 PSA及 CEA于治

疗前及治疗后每 1～2月复查 1次。

2　结果

2.1 　疗效观察

2.1.1 　起效时间、有效率及疗效维持时间

在治疗有效的患者中除 1 例注射药物当天疼痛

即明显缓解外 ,其余患者疼痛均在用药后 5～14天后

明显缓解。显效率为31.4% (11/35 ) ,部分有效率为

40.0% (14/35 ) ,总有效率为71.4% (25/35 ) ,无效率

为28.6% (10/35 ) 。其中来源于前列腺癌和乳腺癌的

骨转移癌有效率达80.0% (16/20 ) 。在观察有效的病

例中疼痛控制时间为 2～9月 ,平均为3.5月。

2.1.2 　肿瘤标记物水平的变化

5例前列腺癌的 PSA 治疗后有不同程度的下

降 ,但均未降至正常 ;肺癌及乳腺癌各 1 例表现为

CEA略有下降。

2.2 　不良反应

2.2.1 　一般不良反应

治疗前后患者的生命体征均未出现明显异常 ,均

未发现皮疹、过敏、头晕、头痛、晕厥、恶心、呕吐、腹

泻、发热等现象 ,但有 5 例患者诉在注射药物瞬间有

注射肢体或全身灼热感 ,但体温无变化 ,约 30min 后

上诉症状自行缓解。其余无明显不适。

2.2.2 　血液学毒副反应

治疗前后肝功能、肾功能及电介质无明显变化。

治疗后血常规结果显示 ,白细胞有 Ⅰ度毒副反应 6

例、Ⅱ度 2例 ;血小板 Ⅰ度毒副反应 5 例 , Ⅱ度 1 例 ;

血红蛋白Ⅰ度毒副反应 7例、Ⅱ度 2例 ,均无Ⅲ、Ⅳ度

毒副反应。白细胞及血小板减少多发生于治疗后 5

～8周 ,血红蛋白减少可发生于治疗后 6～12 周。上

述毒副反应经口服中药或应用促红细胞生成素及集

落细胞刺激因子均能显著改善。

3　讨论

骨转移癌多来自于前列腺癌、乳腺癌及肺癌等 ,

它常导致患者剧烈疼痛、行走困难 ,从而严重影响患

者的生存质量。目前还不能治愈这类患者 ,治疗目的

除预防或延迟骨折等并发症的出现、延长患者生存时

间外 ,另一很重要的目的就是通过有效止痛来提高患

者生存质量。目前癌性骨痛的治疗方法较多 ,各有其

适应范围。体外放射治疗针对局限病灶具有较好的

疗效 ,但对于多发性病灶则不适宜广泛照射 ,而且局

部复发病灶重复放疗往往副反应大。因骨转移癌常

常是多灶性转移 ,所以全身性药物治疗 (止痛药物治

疗、化疗等)具有一定优越性 ,但也存在着用药繁琐和

具有一定毒副反应的缺点。有时因其毒副反应限制

了用药剂量 ,从而达不到理想疗效。因此人们不断寻

找新的治疗手段。有报道放射性核素89 Sr 治疗骨转

移癌疼痛取得了较好疗效[123]。
89 Sr生化性质类似于钙 ,静脉注射后约 50% 89 Sr

聚集在骨。89 Sr在骨转移灶内的聚集量约是正常骨

的 2～25 倍[4,5] 。89 Sr在正常骨代谢的半衰期为 14

天 ,但注射 3 个月后在骨转移灶仍有 12% ～90% 的

滞留[6] 。89 Sr只发射β射线 ,射线在骨内的射程仅为

3mm 。上述理化性质使其在治疗学上具有以下特

点 : (1) 亲骨性 ,这有利于减少对内脏软组织的辐射 ;

(2) 亲病灶性 ,从而减少对正常骨的辐射 ; (3) 在转

移灶内的长半衰期表明治疗作用持久 ; (4) 射线射程

短 ,导致辐射局限 ,周围正常组织受到的辐射小。综

上 ,在理论上89 Sr已具备疗效好、副反应轻的理化基

础。
89Sr止痛总有效率为71.4% ,疼痛控制时间为 2

～9月 ,本研究结果表明了89 Sr治疗骨转移癌疗效确

切、作用持久。此结果与有关报导相近[2,3,7] 。而来

源于前列腺癌和乳腺癌的骨转移癌患者的有效率高

达80.0% ,显示性激素依赖性肿瘤的止痛效果较其他

肿瘤更好。另有学者研究显示 ,接受89 Sr治疗的患者

出现新的疼痛部位的机率明显低于接受局部放疗或

半身放疗的患者 ,说明其疗效略优于常规体外放

疗[7] 。
89Sr的理化特性 ,使其具有良好的放射剂量分

布 ,即肿瘤组织剂量大而周围正常组织剂量小 ,所以

应具有毒副反应小的优点。我们的研究结果也证明

了这一点。应用89 Sr后患者无明显不良反应 ,少数患

者即使出现骨髓毒副反应也仅为可逆性的Ⅰ、Ⅱ度副

反应 ,而且89 Sr对肝功能、肾功能、电解质无明显不良

影响。这些结果与文献报道一致[1,3] 。

因经济原因本组应用89 Sr治疗的患者均为中、重

度疼痛。但 Porter 将其用于不伴疼痛的骨转移癌治
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疗 ,结果表明接受安慰剂治疗的病人发生新的疼痛部

位的机率是接受89 Sr治疗病人的 2倍[8] 。综上 ,对于

中、重度疼痛 ,特别是有广泛骨转移癌的患者均为其

良好适应证。此外 ,因89 Sr 治疗安全方便 ,故较适宜

于门诊治疗。无痛性的骨转移癌患者预防性治疗 ,则

因其较贵不太适合我国国情。

尽管本研究止痛效果较好 ,但仅有少数患者的肿

瘤标记物水平有下降。这是为什么呢 ? 已知肿瘤标

记物水平的高低 ,并不与肿瘤数目呈正比 ,它与肿瘤

细胞的分化程度、肿瘤异质性及基因调控表达水平等

多种因素相关。所以会出现止痛疗效与肿瘤标记物

水平变化并不平行的现象。此外 ,应用89 Sr治疗中仍

有一些问题值得进一步探讨 ,如 :量效关系及个体化

治疗问题。相信随着研究的进一步广泛深入 ,其应用

会更加合理有效。

综上可见 ,89 Sr治疗癌性骨痛具有疗效确切和安

全可靠的优点 ,为癌性骨痛的治疗提供有益的手段。
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·动态·简讯·

“上海疫苗国际会议”征文通知

　　由上海市科学与技术委员会、国家科技部中国生物工程中心、国家自然科学基金委员会联合主办、第二军医大学免疫学

研究所承办的“上海疫苗国际会议 ( InternationalConferenceonVaccines )”将于 2003 年 8月 27～31 日在上海召开。会议的主

题是疫苗的基础研究和临床应用 , 具体包括 :1 ) 疫苗设计的基础科学问题 ;2 ) 疫苗设计、应用的新方式、新策略 ;3 ) 树突状

细胞相关疫苗研究 ;4 ) 疫苗与感染性疾病的防治 ;5 ) 疫苗与肿瘤、移植排斥、自身免疫性疾病及免疫相关性疾病的防治等。

会议特邀并已确认来上海参加此次会议的国外著名学者有 21位 , 均是该领域的国际一流科学家 , 包括三位美国科学院院士

以及多位中国科学院和工程院院士等。

欢迎国内专家学者踊跃投稿并参加会议。

征稿要求 : 内容为研究报告的英文摘要 ,以一页为限 ,不要制图和列表。请用 A4大小的白纸打印 ,并用 TimesNewRo 2
man10 号字体。题目全部大写 ; 作者拼音姓名 , 名在前 , 姓在后 (国际学术会议的要求)。作者姓名下一行是工作单位及城

市名。全部英语。但在摘要本页的底脚请用中文附注作者的详细地址 : 城市、街道、门牌号、单位、科室、邮编、e2mail、电话传

真号。以便发通知及修稿联系。

报名或投寄摘要截止时间 :2003 年 7月 15日。

稿件及软盘投寄地址 :

上海市翔殷路 800号 (200433)

第二军医大学免疫学研究所

收件人 : 于益芝

Tel:021 225070316222或 63分机

Fax:021 265382502

E2mail:vaccines@immunol.or g

Website:WWW.immunol.or g
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