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原发性肝癌患者介人治疗期间的 ∃ % 活性变化

董永华 衷弥满 &巫二亘」

摘要
∋

随机选择 () 例在本院接受介入治疗的原发性肝癌患者分为三组
∋

∗组 +, 。例 −采用本院常规

的介入治疗方案
,

∗ 组 +, 。例−采用常规介入治疗的同时
,

分别在术后 , 小时和  . 小时
,

静脉滴注硫代硫

酸钠  /
,

共计 . �
∀

� 组+,) 例−在 ∗ 组的相同条件下于术后 � 周开始肌注干扰素 �) ) 万单位
,

每周二次二

个月以上
。

结果表明
∋

原发性肝癌患者的 ∃ % 活性明显低于正常健康人群
,

经介入治疗后
,

∃ % 活性显示

为逐渐下降 0在术后加用硫代硫酸钠能够有效的保持 ∃ % 活性
,

较长期地低剂量干扰素可以在一定程度

上提高患者的 ∃ % 活性
。
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∋
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1 2 3 4 553 3 6 7 5 ∃ % 8 399 :; < 3 6=7 < =< >3 ? =>2 3 ? ≅ 9 Α 97 7 Β 7 5 >≅ 6=3< 6Χ

Δ =62 Ε Β Φ ≅ < 3 3 Β >?
而

≅ ?Γ Η =Φ3 ? 8 ≅ < 3 3 ? Ι ; ? =< / ∗< 63 ? Φ 3 < 6=7 < ≅ 9 1 ? 3 ≅ 6ϑ 3 < 6

Ι 7 < / Κ 7 < / 2 ; ≅ , 36 ≅ 9
∀

Ι3 >≅ 汀切‘瓜 75 Λ ≅ Β =7 97 / 夕
,

Μ 2洲/ !

2≅
<
Ν 7Χ >=6≅9

,

Ο彻
”/ 2≅ = Π3Β 女以

Θ <

6Φ3?Χ
=6 少

,

Ρ 2 ≅ 二/ 2公
,

, ) ) ) !,

Ε Α Ρ1 Λ Ε 81 ∋
∃% Σ 399 5; < 3 6 =7 < Δ ≅ Χ 63 Χ 63Β =< ( ) Τ ≅ 6=3 < 6 Χ ? ≅ < Β 7ϑ 9Γ Χ3 93 3 63Β Δ =62 ≅ Β

Υ

Φ ≅ < 33Β Τ ? =ϑ ≅ ? Γ 99Φ 3 ? 3 ≅ < 3 3 ? +>Η8 − Β ; ? =< / =< 63 ? Φ 3 < 6=7 < ≅ 9 6 ?3 ≅ 6ϑ 3 < 6
∀

1 23 Τ ≅ 6=3 < 6 Χ Δ 3 ?3 Β =
Υ

Φ =Β 3 Β =< 67 62? 33 『 7 ; Τ Χ ≅ < Β 6 ? 3 ≅ 63Β Δ =62 Β =553 ? 3 < 6 ?3 / =ϑ 3 < Χ
∀

∗< / ? 7 ; Τ 9+< ς , ) −
, ? 7 ; 6 =< ≅99Γ

; Χ= < / Ν Ε ∗ +Ο
一

: ; � 7 7 7 ϑ / ,

8 Ι Ι > ! ) ϑ / − ≅ < Β Ν Ε 4 +Η =Τ =3Β
39 � ) Ω , )∗<9

,

4 Ε Π8 Ο ) ϑ / − =<

/ ?
7; Τ Μ

, 62 3 6?3 ≅ 6
ϑ3

< 6 Τ ? 7 =3 3 6 �Ο Χ≅ ϑ3
≅ Χ =< / ? 7 ; Τ 9 ,

Ξ ; 6 ≅ 56 3 ? 62 3 6 ? 3 ≅ 6ϑ 3 < 6 , 67 6 ≅9 .� ∃ ≅ 6 ? ==

62=7 Χ; 95≅ Χ Δ ≅ Χ ≅Β而< =Χ 6 ? ≅ 63 Β =< 6 ? ≅ Φ 3 < 7 ; Χ9Γ Δ =6 2=<  . 27 ; ? Χ 0 =< / ? 7 ; Τ !
, 7 < 3 Δ 33 Ψ ≅563 ?

6? 3 ≅ 6ϑ 3 < 6 ≅ Χ =< / ?7 ; Τ 9
,

623 >≅ 6=3 < 6Χ ? 3 3 3 =Φ 3Β ≅ 一

ΜΞ ∗:∃ =< =3 3 6 3Β Χ ; Ξ3 ; 6 ≅ < 37 ; Χ9 Γ ≅ 6 ≅ Β 7Χ3
7 5

� ) Ζ � ) (
∗Θ

,

Α
∀

=
∀

Δ
,

57 ? ϑ 7 ?3 62≅ < , ϑ 7< 62Χ
∀

1 2 3 ?3 Χ ; 96 Χ Χ27Δ
3 Β 62≅ 6 ∋ �

∀

∃ % 5; < 3 6 =< < =<

623 Τ ≅ 6 =3 < 6Χ Δ =62 ≅ Β Φ ≅ < 3 3 Β >Η 8 Δ ≅ Χ �#
∀

 Ο 士  
∀

Ο写
, Χ=/ < =5=3 ≅ < 69Γ 97 Δ 3 ? 62≅ < 62≅ 6 =< 623 < 7 ? Υ

ϑ ≅ 9 7 < 3 Χ +, �
∀

! �士 !
∀

Ο . [ − 0 ,
∀

Ε 563 ? 623 =< 6 3 ?Φ3 < 6 =7 < ≅ 9 6 ? 3 ≅ 6ϑ 3 < 6
,

623 ∃ % 5; < 3 6 =7 < 75 62 3

Τ ≅ 6=3 < 6Χ Δ 3 ? 3 7 ΞΦ =7 ; Χ9Γ Β 3 3?3 ≅ Χ 3 Β =< / ? 7 ; Τ 9 +� !
∀

Ο .士 !
∀

�  [ −
, ≅ < Β =< / ?7 ; Τ Μ +� Ο

∀

 Ο 士 ,
∀

( � [ −
,

Ξ; 6 =< 3 ? 3 ≅ Χ 3 Β =< / ? 7 ; Τ ! +� �
∀

, ) 士 !
∀

, #写−
∀

1 23 ? 3 Χ ; 96 Χ Χ ; / / 3 Χ 6 3 Β 62 ≅ 6 3 7 < Φ 3 < 6 =7 < ≅ 9

=< 63 ? Φ 3 < 6=7 < ≅ 9 6? 3 ≅ 6ϑ 3 < 6 Δ =99 ≅ 553 3 6 ∃ % 3 3 99 5; < 3 6 =7 < 7 5 Τ ≅ 6 =3 < 6Χ Δ =62 ≅ Β Φ ≅ < 3 3 Β >Η8 =< Χ 7 ϑ 3

Β 3 / ? 3 3 , ≅ < Β 623 3553 3 6 3 ≅ < Ξ 3 ? 3 Β ; 3 3 Β ΞΓ =< ∴3 3 6=< / ∃ ≅ 6 ? == 1 2 =7 Χ ; 95≅ Χ �
∀

Φ
∀ , ≅ < Β ≅Β ϑ =< =Χ 63 ? =< /

∗:∃
∀

% 3Γ ] 7 ? Β Χ ∋
>? =ϑ ≅ ? Γ 9=Φ 3 ? 3 ≅ < 3 3 ? ∗< 6 3 ? Φ 3 < 6=7 < ≅ 96?3 ≅ 6

ϑ3
< 6 ∃ ≅ 6? == 62=7Χ ; 95≅ Χ =< 6 3 ? 53 ?Υ

=< ; ϑ ∃ % 3 399 5; < 3 6=7 <

作者曾报道中山医院介入治疗方案对原发

性肝癌患者外周血 1 淋巴亚群和 ∃ % Ν
一
� 胞数

量的影响
,

发现接受介入 治疗患者的 ⊥ % 1 !
,

⊥ % 1  
,

∃ % Ν
一

� 细胞数均有不同程度的下 降
,

特别是 ∃ % Ν
一
9 尤为明显

。

由于机体细胞免疫

状况系由细胞数量和活性两部分组成
,

因此
,

本
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∋
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研究从观察介入治疗对原发性肝癌患者 ∃ % 细

胞活性影响入手
,

力求更全面地 了解介入治疗

对机体免疫功能的影响
。

同时初步探讨产生这

些影响的原因及保护和提高患者机体免疫功能

的可能途径
。

材料和方法

后滴加  ) )

8 预温的 )
∀

Ο [ ΑΡ Ε
一

Λ >Π∗ � (  ) 工

作液 Ο )拌9_管
,

混匀离心 +� Ο ) ) ? Τ ϑ ⎯ Χϑ =< −吸取

上清液 � ) )闪置 �( 孔板中
,

在 !, ℃ 条件下
,

每

孔相隔 Ο 分钟滴加基底液 �)如�
,

置  � 7 ϑ ϑ 酶

标仪上读数
。

附表 效应细胞反应表程序

管别

一
、

病例选择及介入治疗方法

随机选择 () 例确诊为中晚期原发性肝癌

患者
,

肿瘤直径 Ο Ω � )Σ ϑ 不等
,

男 Ο, 例
,

女 .

例
0
年龄 !Ο 一(. 岁

,

平均 ΟΟ 岁
0
肝功能正常

,

白

细胞总数 !
∀

Ο ⎯ �)
,

_ Η
。

随机分为三组
∋ ∗ 组+, 7

例−采用本院常规的介入治疗方案川
,

∗ 组 +,)

例−采用常规介入治疗的同时
,

分别在术后 , 小

时和  . 小时
,

静脉滴注硫代硫酸钠  克共计 .

克
。

皿组 +, ⊥例 −在 ∗ 组的相同条件下于术后 �

周开始肌注干扰素
。

所有患者在术前和第二次

疗程前 +术后 , 个月 − 抽取外周静脉血作 ∃ %

活性测定
,

∃ % 活性测定用酶标法
,

以 ,) 例本

院健康献血员的血样本测定值作为正常 ∃ % 活

性值
。

具体介入治疗方案为本院常规采用的碘

油栓塞加化疗 +Ρ:Θ , � ,

顺铂 Χ7 ϑ / ,

丝裂霉素

,) ϑ / _次 −
,

∗: ∃ ≅ 一

,Ξ 干扰能 +美国先灵葆雅公

司产品 −
,

用法是在介人 治疗术后一周
,

�)) 万

Θ
,

每周 , 次肌肉注射
,

疗程均超过 , 个月
。

二
、

∃ % 细胞活性测定法

+一 − 靶细胞制备 收集传代培养生长 良

好的 % Ο ( , 细胞
,

用 Λ >Π∗ � (  ) 洗 , 次 +每次

9) ) ) ? Τ ϑ Ζ Χϑ =<
,

然 后 用 )
∀

Ο [ ΑΡ Ε
一
Λ >Π∗

� (  ) 工作液洗一次 +9) ) ) ?Τ ϑ ⎯ Χϑ =<
,

继后用锥

兰检 测 活 力 应 α �Ο [
,

再用 )
∀

ΡΑΡ Ε
一

Λ >Π ∗

� (  ) 工作液调节细胞浓度至 Ο ⎯ 9护 _ ϑ 9待用
。

+二 − 效应细 胞制备 抽取患者外周血
∀

Οϑ 9
,

肝素抗凝
,

用 Ν ≅< Ψ’Χ
液 � ∋ � 稀释

,

然后 :=
Υ

Σ7 99 +比重 �
∀

) # #− 常规分离 出单个核细 胞
,

用

)
∀

Ο [ ΑΡ Ε
一
Λ >Π< ( 7 工作液洗一次

,

并调节

细胞数至 Ο ⎯ 9护_ ϑ 9备用
。

+三 − 按效应细胞反应表程序 +附表 −进行

加液 +标本平行放二管 −
,

混 匀离心 +�) ) ) 转 ⎯

Χϑ =< −置 Ο [ 8⊥
Μ ,

! #⊥
8 温育箱内 β 小时

,

取出

% χ χ Μ 效应细胞
�纬

∃>
一
 )

)
∀

Ο [ Α ΡΕ

Λ >Π ∗

� (  )

Χ +自然释放管器− � ) )闪 � ) )拌�

Π +最大释放管− � ))严� �) ) 拌9

1 +测定管 − �) )严� � ) )川

+四 − 计算公式 ∃ % 细胞杀伤百分率一 〔1 Υ

Ρ_ +Π
一

Ρ− 」⎯ � )) [
,

我院血液实验室正常值为

, �
∀

! �士 !
∀

Ο . [
。

结 果

肝癌患者术前 ∃ % 活性 一 �#
∀

 Ο 士  
∀

Ο. [

+∃ Ω ( )−
,

第 ∗ 组患者术后二月下降至 � !
,

Ο. 士

!
∀

�  [ +∃ ς , ) −
, 9 组下降至 � Ο

∀

 Ο士 ,
∀

( � [
,

9 组患者升高至 � �
∀

,) 士 !
∀

,# [
。

各组间显示

有统计学差异
。

结果表明
∋

原发性肝癌患者的

∃ % 活性明显低于正常健康人群
,

经介入治疗

后
,

∃ % 活性显示为逐渐下降
0
在术后加用硫代

硫酸钠能够在一定程度上有效的保持 ∃ % 活

性
,

较长期地小剂量干扰素可以在一定程度上

提高患者的 ∃ % 活性
。

讨 论

中晚期肝癌介人治疗的近期疗效较好
,

但

远期疗效并不理想
,

因此如何进一步提高中晚

期肝癌介入治疗的中长期疗效是一个十分重要

的研究课题
。

而颇受关注的问题之一就是患者

的免疫功能和介入治疗对其的影响
。

本研究结果表 明
,

中晚期肝癌患者细胞免

疫水平无论在数量上和活性上均明显低于正常

人
,

而且经介入治疗后呈一定程序下降
。

显示介

入治疗栓塞虽然是一种局部治疗
,

但对全身免

疫机理具有一定程度影响
。

加用硫代硫酸钠清

除体循环顺铂毒性作用后
,

∃ % 活性下降有所

减轻
,

>7 Δ 399 川等观察到
,

88Ι> 静脉化疗后 �Ο
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天
,

肿瘤患者的 ∃ % 活性下降了到原来的 �, [

一 . [倍
。

而 Ν 7 < / 等〔.〕报告用 Ε Ι Π
,

Π Π8
,

Ο
Υ

:;
方案静脉化疗

,

患者的 ∃ % 和 1 细胞亚群却

无明显影响
。

这些研究显示了顺铂毒性在引起

∃ % 活性和 1 淋巴 细胞亚群改变中所起的作

用
。

但是
,

本组病例的∃ % 活性仍然呈现出下降

趋势
,

说明介入化疗栓塞术后 ∃ % 活性下降并

非完全由顺铂毒性所致
。

日本学者报告了丝裂霉素或阿霉素+不含

顺铂 −化疗栓塞对肝癌患者 ∃ % 活性的影响
,

结

果发现 ∃ % 活性亦有明显下降
,

而且与栓塞程

度有关
,

栓塞越重 +特别是加用明胶海绵作中央

性栓塞 −
,

∃ % 活性下降也就越明显比
Ο〕

。

这些研

究则表明栓塞治疗亦可能导致机体免疫功能下

降
,

结合本文的研究结果
,

我们有理由认为
,

介

入治疗术后患者免疫水平下降主要由顺铂毒性

和动脉栓塞所致
。

顺铂的抗癌作用较强
,

虽然可

引起 ∃ % 活性的显著下降
,

但是可通过静脉滴

注解毒剂硫代硫酸钠来清除体循环中的顺铂
,

因此
,

只要合理设计
,

顺铂的抗癌作用将可得到

有效的发挥
。

从理论上看
,

加用硫代硫酸钠后有

可能降低肿瘤组织内的顺铂浓度从而降低抗癌

作用
。

已有人报道
“

双路化疗
”

方案
,

动脉给予更

高剂量的顺铂来提高肿瘤组织中的顺铂浓度
,

同时合适地加用血管收缩剂暂时性减少正常组

织中的血流量
。

这些研究已在动物实验中和部

分患者中得到了成功的结果
。

由于这些研究没

有观察机体免疫功能的变化
,

所以尚有待进一

步的深入研究
,

以使顺铂的抗癌作用得到充分

合理的发挥
,

同时又能有效地保护机体免疫功

能
。

合理地选择性栓塞
,

无论在有效地杀灭肿

瘤
,

减少正常肝脏损害
、

避免肿瘤侧支供血形成

等方面都具有重要意义
。

由于栓塞可能导致机

体免疫功能的下降
,

因此
,

合理地选择性栓塞的

要求从保护机体免疫角度上亦 已成为一个重要

的考虑因素
。

随着各种微导管
、

同轴灌注导管的

出现
,

选择性插管的成功率已大大提高
。

我们相

信
,

这将有助于介入疗效的进一步提高
。

日本学

者采用微导管系统进行亚段栓塞治疗小肝癌
,

已经获得了优于外科手术切除的喜人成果困
。

干扰素是 目前广泛使用的提高机体免疫功

能的细胞因子
,

其抗癌作用机制和效用颇多
。

大

量的研究证明
,

干扰素具有肯定的抗肿瘤作用
。

它通过干扰癌基因的表达及细胞的分化
,

抑制

肿瘤细胞的分裂和增殖
,

发挥直接的抗肿瘤作

用比
.〕

。

另一方面则通过调节特异性免疫或非特

异性免疫功能
,

影响肿瘤血供等而发挥间接抗

肿瘤作用 δ�,
‘。〕

。

此外
,

还具有抗肿瘤转移及提高

放射或化疗药物的抗肿瘤作用δ#∴
。

但是
,

尽管如此
,

目前各家报道的临床治疗

结果尚不够理想
。

大野童三汇总 日本 �. 个医疗

机 构 的试验结果
,

肝癌 的 有效率为 , [ δ#�
,

Ν ≅ < ΧΧ3 <
等应 用 ∗:∃ ≅ 一

ΜΞ 治疗 � � 例经组织学

证实为中肠类癌肝转移患者
,

治疗方案为 Ρ Ζ

�护Θ
。

皮下注射
,

连续一年
,

其中 # 例子治疗前

行肝动脉栓塞术
,

一年后 的有效率为 .( [
,

所

有患者的腹泻及发热症状者有所改善
,

而其余

� , 例单独接受 ∗: ∃ ε 一

,Ξ 治疗
,

有效率为  ) [
,

仅 #) [患者腹泻及发热症状有改善
。

这表明单

独使用 ∗: ∃ 的疗效是很有限的
。

而与介入治疗

相结合
,

则可望充分地发挥 ∗: ∃ 的抗肿瘤作

用 δ“〕
。

在 ∗: ∃ 的抗肿瘤研究中
,

∃ % 细胞的功能

很引人注 目
。

Η≅Χ β= 。 等研究发现
,

免疫系统中

∃ % 细胞对 ∗: ∃ 最为敏感
,

而单粒细胞
,

免疫球

蛋白和 补体水平在机体给予 ∗: ∃ 后均无 明显

变化〔‘, 〕0
Ρ3 ϑ 3 < β ≅ 6 7 等用重组 ≅ΥΥ ∗:∃ 治疗毛细

胞白血病
,

结果发现患者 ∃ %
一

� φ 细胞增高 δ9 吕〕0

4= <
23 ?< 等用 ∗: ∃ 治疗晚期直肠癌患者

,

亦观

察到 ∃ % 活性的明显升高川
。

本研究显示
,

在经

过 , 个月肌注干扰素后
,

患者的 ∃ % 活性均有

一定程度的提高
,

与文献报道结果一致
,

表 明

∗:∃ ≅ 一

ΜΞ 治疗可在一定程度上提高患者的免疫

功能
,

可作为肝癌介入治疗的辅助免疫治疗手

段
。

但是
,

∗: ∃ ≅ 一

,Ξ 治疗是否可改善患者的生存

期
、

减少复发
、

转移等尚有待进一步深入研究
。

同时还应该看到
,

干扰素的价格颇为昂贵
,

整个

疗程的费用较大
,

因此
,

这种治疗在临床应用上

有一定的局限
。



∀

, ) )
∀

介人放射学杂志 � � �  年 第 ! 卷 第  期

参考文献

�
∀

董永华
,

林贵
,

袁弥满
,

等
。

介入治疗对原发性肝癌

患者外周血淋巴细胞亚群的影响
,

临床放射学杂志

� � � � 子� � ∋ !.
∀

,
∀

>7 Δ 3 99 8Α
, 3 6 ≅ 9

∀

Λ 3Β ;Σ 3Β
< ≅ 6; ?≅ 9 3 Γ6 76 7⎯ =Σ 3 3 99 ≅ 3Υ

6=Φ3 9Γ =< Τ ≅ 6=3 < 6Χ ?3 33 =Φ= < / 3 =Χ >9≅ 6= < 一Ξ≅ Χ3 Β 3 2 3ϑ 7 623 Υ

?≅ Τ Γ ≅ < Β =< ϑ =3 3 6?3 ≅ 63Β Δ =62 3=Χ>9≅ 6=<
∀

89=< 4 ⎯ Τ ∗ϑ
Υ

ϑ ; <7 9 � � � ) 0 # � ∋ � ,  
∀

!
∀

Ν 7 < / ] Ρ
, 3 6 ≅9

∀

∃ ≅ 6;
?≅9 Ψ =993

? ≅ < Β 9Γϑ Τ 27Ψ =< 3 一 ≅3 Υ

6=Φ 3Β Ψ =99 3 ? ≅ 3 6=Φ =6 =3Χ 访 Χ 6

7ϑ
≅ 32 3 ≅ < 33 ? Τ ≅ 6=3 < 6Χ 初62

Χ Τ 3 Σ=≅ 9 3ϑ >2 ≅滋Ο

7< 623
3 5王3 3 6 75 Χ钱9; 7 ?

7;?
≅ 3 =9

,

≅Β 仆
≅ ϑ Γ3 =< ≅ < Β ϑ =67 ϑ Γ3 =<

一3 3

23 ϑ 76 2 3 ?≅ Τ Γ
∀

γ
≅ Τ γ 8 9=<

7 < 3 75 � � � ) , ,) ∋ . #
∀

 
∀

田中正俊
∀

肝细胞疮忆对寸乙肝动脉塞栓术前后

刃 患者末梢血 ∃ % 活性刃变化 忆 , ‘、 丁
∀

肝 脏

� �.# , , . ∋ � �� (
∀

Ο
∀

水屿宜章
,

他
∀

肝动脉塞栓术尔肝细胞患者内 ∃ %

活性扣上梦∃ % 细胞表面 η
一

力
一

9二及汀寸影响
,

肝

脏 � � .� ∀ ! ) ∋ #  .
·

(
∀

Π
≅ 6Χ ; = 7

,

% ≅ Β 7 Γ ≅
Π

,

Κ 7Χ 2 =Ψ ≅

Δ≅
, 3 6 ≅ 9

∀

Ρϑ ≅ 99

23 Τ ≅ 一 67Σ
399;9 ≅ ? 3 ≅?Σ =< 7ϑ

≅ ∋ 1 ? 3≅ 6ϑ 3 < 6 Δ= 62 Χ ; Ξ Χ3 /
Υ

ϑ 3 < 6≅ 9 6 ? ≅ < 义≅ 62 3 63? ≅ ?6 3 ?= ≅ 9 3 ϑ Ξ7 9=Μ ≅ 6=7 <
∀

Λ ≅ Β =79 7ΥΥ

/ Γ �� �! 0 � .. ∋ # �
∀

#
∀

胡长坤
,

曹世龙
∀

干扰素的抗肿瘤作用
∀

国外医学肿

瘤学分册 � � � , 0 �� ∋ ,#  
·

.
∀

Ρ 6?≅ < Β 3 ? Ν Ε
∀

8 9=< =Σ ≅ 9 3 553Σ 6Χ 7 5 =< 63 ?53 ? 7 < 62 3? ≅ >Γ

Δ =6 2 ΧΤ 3Σ 认� 3ϑ Τ2 ≅ Χ =Χ 7<
≅ < 6 =6帅

7 ? 355 =3≅Σ Γ
∀

Ε 3 6≅

⊥ < 3 7 97 / 93 ≅ � �. � 0 , . ∋ ! Ο Ο
∀

�
∀

χ =7 Φ ≅ ?3庄 Π
,

8 7 5≅ < 7 :
,

ι 3Σ
32 = Ε

, 3 6 ≅ 9
∀

∗< 63 ?53 ?ΥΥ

7 < 一≅ 3 6=Φ ≅ 63Β 6; ϑ 7? =< 2 =Ξ =6=7 < =< Φ =Φ 7
∀

Ρ ϑ ≅ 99≅ ϑ 7 ; < 6Χ

7 5 =< 63 ?53 ? 7 < 一邵ϑ ϑ ≅ =<2 =Ξ =6 6; ϑ 7? / ? 7 Δ 62 Ξ Γ 39= 3 =6
Υ

=< / 27Χ 6 ΧΓ Χ63 ϑ =3 =ϑ ϑ ; < 7 ? 3 ≅ 36=Φ =6Γ
∀

∗< 6 γ 8 ≅ < 3 3 ?

� � .( 冬!# ∋ �  �
∀

� )
∀

Θ 3 < =Χ2 = ∃
,

∗Β ≅ ∃
,

% ≅
∴??≅ Ε

, 36 ≅ 9
∀

Ν 7 Χ6 一ϑ 3Β =≅ 63Β

≅ < 6=6; ϑ 7?
3

553
3 6 7 5 =< 6 3Β 3

?7 < =< < ;Β
3 ϑ =3 3 6 ?≅ < ΧΥΥ

>9≅ < 63Β Δ =6 2 2 ; ϑ ≅ < 6

;ϑ 7?
∀

χ ≅ < < �� .! 0 #  ∋ # ! )
∀

<
∀

刘杰
,

田志刚
∀

肝癌的生物治疗进展
∀

国外医学肿

瘤学分册 � ��, 0 � � ∋ !, #
·

�,
∀

Η ≅ Χβ =7 γ
,

Ν ; ≅ <路 Ε 1
,

Α ?3 < 32ϑ ≅ < ] Ι
, 36 ≅9

∀

> 2 ≅Χ 3 � Χ6; ΒΓ 7 5 Τ2 ≅

?ϑ
≅ 3 7 97 /=

3≅ 9 ≅ < Β =ϑ ϑ ; < 7 97 / =
Υ

3 ≅ 9 3 553Σ
6Χ 7 5 2 ; ϑ ≅ < 9Γ ϑ Τ2 7 Ξ坛Χ67 =Β =< 63 ?53 ?7 < / =Φ

Υ

3 < 6 7 > ≅ 6=3 < 6Χ Δ =62 3 ≅ < 3 3 ?
∀

8 ≅ < 3 3 ? Λ 3Χ � � .! 0  !
∋

  Ο .
∀

� !
∀

Ρ3 ϑ 3 < β≅ 67 χ
,

> =ββ7 97 χ
,

Ε , Χ6 =< = 8
, 36 ≅ 9

∀

≅ 一

∗<
Υ

63

?53
? 7 < ≅ 3 6

=Φ≅
63 Χ 62 3 < ≅ 6

;?≅ 9 址9=3
? ΧΓ Χ6 3 ϑ =< Τ ≅ Υ

6=3 < 6Χ Δ =6 2 2≅ =炸 Σ3 9= 93 ; Ψ3 ϑ =≅
∀

Α肠记 � � .. ∀ ( . ∋

,� !
Υ

重 要 通 知

本刊与英国介入放射学杂志

建立互刊论文与摘要关系

为了提高本杂志水准
,

并与国际性杂志接

轨交流
,

本刊副主编李麟荪与英国介入放射学

学会的官方杂志 +γ7 ; ?< ≅9 7 5 ∗< 6 3 ? Φ 3 < 6=7 < ≅ 9 Λ ≅ Υ

Β= ) �) / Γ −副主编 Λ
∀

Ε
∀

] =9 Ψ= <Χ 联系
,

初步商定互

相刊登对方杂志论文摘要
,

或_ 和刊登最有新意

的论文全文一篇
,

关于互刊的方法与时间将进

一步确定
。

特通告今后来稿时
,

正式论文必须有英文

摘要
,

词数不超过 ,)) 个
,

包括背景
、

目的
、

患者

+或对象 −
、

方法
、

结果与结论
。

关键词不超过六

个
。

如论文被选送刊在英方杂志
,

需译成英文
。

欢迎广大作者踊跃投稿
。

本刊编辑部


