
中山大学附属肿瘤

医院胃癌诊治研究中心

副主任周志伟教授指出，

在胃癌围手术期治疗方

面，国内外指南上差异

较大。美国均为 D1 手术，

放疗作为术后补充，而

中国是 D2 手术；美国强

调术后放疗，而国内术

后放疗很少；术前化疗

方面，美国在分期 T2 以

上即行术前化疗，而中

国要至 T3、T4 才行术前

化疗。胃癌围手术期治

疗瓶颈即在于术后

治疗和术前治疗。

术后辅助治疗方案有

单药化疗和曲妥珠单抗

靶向治疗；尽管有研究

认为术前化疗对胃癌有

益，但患者更倾向于手

术治疗。“未来要提高

患者的耐受性和对术前

化疗的接受度。” 周志

伟教授表示。

韩国大样本Ⅲ期临

床研究（ARTIST）中对

照组为单纯化疗，治疗

组为术后放化疗联合化

疗，观察两组 DFS 能否

进一步提高。结果显示，

与单纯化疗相比较，总

体无差异。但亚组分析

显示，对于淋巴结阳性

患者，生存率比单纯化

疗更佳，因此又开展了

ARTIST- Ⅱ研究，即胃

癌 D2 手术后，观察淋巴

结转移患者联合同步放

化疗能否改善生存预后，

目前研究正在进行中。

周教授牵头进行了

一项胃癌术前放化疗的

临床研究，已入组 77 例，

目前结果显示，临床效

果较好：尚未有患者因

耐受性退出；术前同步

放 化 疗 的 pCR 率 达 到

18%，；尚未有患者出现

并发症。“该结果比预

期的要好，过几年结果

公布后，对胃癌的治疗

将有一定的指导作用。” 

周教授充满信心。
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促进胃癌多学科综合治疗和全程管理

专家共话胃癌规范化治疗与新进展

北京大学肿瘤医院消

化内科主任医师张小田教

授在接受采访时强调，中

国的胃癌发病率较高，诊

断为Ⅳ期的患者约占半数；

所带来的进食困难、营养

不良、身体状况差等，又

会进一步影响生存质量。

而且，胃癌异质性很强，

不同阶段取活检病理诊断，

病理分型和分子分型都存

在差异，一系列因素使得

胃癌治疗异常复杂。

临床中，晚期胃癌化

疗，一线治疗以氟尿嘧啶

和铂类为主；二线治疗有

紫杉类；三线治疗能否用

化学药物要取决于患者的

身体状况。临床仍有许多

尚未解决的问题，如一线

治疗中，该如何根据患者

人群选择紫杉类或铂类？

“胃癌和其他实体瘤一样，

最终会走向精准治疗，根

据患者分子分型选择不同

的化疗药物，希望在未来

20 年有大突破。”张教授

强调。

晚期胃癌维持治疗的

意义在于在较低的不良反

应基础上，延长生存和疾

病控制。张教授团队开展

了一项前瞻性临床研究，

比较紫杉类联合卡培他滨

序贯卡培他滨单药维持和

卡培他滨联合顺铂。该

研究结果虽未公布，

但已可观察到维持

治疗组的生活质

量、体重优于对

照组。即使患者

生存期没有获得

延 长， 但 生 活 质

量得以改善，也

达 到 了 维 持 治

疗的目的。

维 持 治 疗

模式是采用化

疗药物还是靶向药物，从

作用机制上来讲，如肿瘤

为 HER2 驱 动， 在 治 疗

过 程 中， 应 尽 量 保 持 抗

HER2 治 疗。HER2 阳 性

患者建议采用曲妥珠单抗

治疗。单用曲妥珠单抗还

是联合卡培他滨，仍需临

床研究，张教授更倾向于

卡培他滨和曲妥珠单抗联

合维持。

四川大学华西医院

腹部肿瘤科主任、肿瘤

分子靶向治疗研究室主

任毕锋教授告诉记者，

晚期胃癌治疗现状是：

不进行治疗，患者生存

3~5 个 月； 选 择 化 疗，

生 存 期 提 高 2 倍， 即

6~10 个月；自应用曲妥

珠单抗后，联合化疗，

生 存 期 提 高 3 倍。“ 说

明靶向药物虽未根本改

变胃癌的治愈率，但使

胃癌治疗疗效前进了一

大步。”

毕 锋 教 授 介 绍， 靶

向药物未来的方向：一

是寻找新靶点，二是积

极探索现有靶向药物和

其他化疗方案的联合。

曲妥珠单抗效果很好，

但其有效人群筛选阳性

率只有 12%~16%。目

前研究显示，当靶

基因 HER2 扩增的

截断值定位到 4.7

（目前为基因扩增

2 倍） 时， 几 乎 所

有患者都可从中获

益。 未 来 希 望 在 分

子生物学检测方法

上深入探索，筛选

出 真 正 有 效 的 人

群， 进 一 步 提 高

其生存获益。

毕 锋 教 授 表 示， 针

对靶基因HER2的检测，

国际上的检测阳性率是

16%，国内四百多家医院

的数据结果约为 10%。这

种差异可能与胃癌分型

不同有关。同时，检测

手段不规范也会影响检

测的准确率，导致阳性

率 偏 低。 在 HER2 检 测

中需要重视标本的保存

和运输时间，以及采集

标本的位点，提高检测

准确率，使患者获益。

目前已有相关研究

探索曲妥珠单抗的联合

化 疗 药 物，NCCN 指 南

推荐曲妥珠单抗联合化

疗 一 线 治 疗 HER2 阳 性

晚期胃癌患者。其联合卡

培他滨和奥沙利铂疗效

均可，但紫杉类使用时则

需小心药物毒副作用。

哈尔滨医科大学附属

肿瘤医院胃肠外科主任薛

英威教授强调，从 60 年代

使用化疗开始，胃癌的治

疗模式就一直处在纠结状

态，当时胃癌治疗主要以

手术为主。近些年来，全

球多中心对围手术期开展

了系统性研究，客观的研

究数据对胃癌的治疗起到

引导作用。CLASSIC 研究

数据显示，相比单纯手术

治疗，术后 XELOX 辅助

化疗方案可提高Ⅱ ~ Ⅲ B

期胃癌患者的无病生存期

（DFS）和总生存期（OS），

且中国亚组患者 DFS 获益

更 显 著；XELOX 方 案 辅

助化疗取得很好疗效，明

显延长 DFS 和 OS，已

成为现在胃癌术后辅助

治疗的标准方案，被各个

指南作为Ⅰ类推荐。

早 期 诊 断 方 面， 周

教授团队自主研发了一项

针对胃癌的实时数据库，

2012 年正式运转。通过该

数 据 库 近 9000 例 数 据 得

知，我国早期胃癌患者（包

括Ⅰ期和Ⅱ期）达 50% 以

上。“该数值并不低，临

床需转变早年我国早期胃

癌检出少的客观印象。因

此早期胃癌的及时发现，

主 要 依 靠 公 众 意 识 的 提

高。”周教授强调。

“放疗和化疗对胃癌

的治疗均有效，如何联合

用到一个患者身上，这

是目前需考虑的问题。” 

周教授表示，放疗和化疗

对胃癌都有很大的治疗前

景。但具体何时用，哪类

患者适用，仍需进一步研

究。 胃 癌 因 其 复 杂 性，

更 需 要 多 学 科 综 合 诊 疗

（MDT）模式，目前我国

离真正的MDT仍有距离。

国内需要医生掌握扎实的

基础知识，外科医生有内

科医生的思路，内科医生

有外科的思路，逐渐做到

MDT，使患者真正获益。
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张小田教授：治疗走向精准  提升胃癌患者生活质量

薛英威教授：
提高公众胃癌筛查意识
XELOX 辅助化疗效果显著

毕锋教授：HER2 检测需更规范  靶向治疗需更精准

周志伟教授：
改变术前化疗观念
推动辅助放化疗临床研究

第 18 届中国临床肿瘤学年会上，对胃癌多学科

综合治疗的讨论成为焦点，特采访胃癌领域四位知名

专家，就胃癌的规范化治疗及新进展进行了讨论交流。
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