
讨 论

转移性肾癌单纯肾切除不能改善患者的生存

期，巨大且与周围粘连严重不能手术切除的肾癌，目

前也缺乏较好的治疗方法，免疫疗法被广泛应用于

晚期肾癌的治疗，但实施免疫治疗之前是否有必要

行“减瘤”手术仍存在分歧［!］。理论上讲，去除原发

肿瘤后，需免疫治疗的瘤细胞数目减少，降低了免疫

负荷，防止大剂量免疫治疗的并发症，加之免疫治疗

对原发肿瘤几乎无反应，而“减瘤”后与原发肿瘤有

关的疼痛、出血、感染、无力及一些消化道症状也大

大缓解 ，肾动脉栓塞后，肿瘤细胞坏死产生抗原，还

可刺激机体产生免疫反应，增加作用于转移灶的免

疫细胞的数量及活动，从而增强免疫治疗效果。而

手术切除原发肿瘤，可能使临床症状恶化，失去免疫

治疗的机会，鉴于生存期短，手术也往往不易被患者

所接受。"#$%&’ 等［(］观察 )!例转移性肾癌，在未处
理原发病灶的情况下行免疫治疗，部分或完全反应

率仅 *+，原发病灶对治疗均无反应。,-.%../0等［1］

观察 !2)例转移性肾癌，肾及局部转移灶切除后行
免疫治疗。总反应率为 !3+。我们对本组患者采
取肾动脉栓塞后再给免疫治疗。无水乙醇是效果可

靠，不良反应轻的栓塞剂［4］。为增加栓塞效果，我们

在肾动脉栓塞术近结束时，对肾动脉主干加做明胶

海绵栓塞，肾动脉大小血管均遭破坏，不利侧支循环

形成，本组栓塞后 !个月复查肿瘤体积均缩小，体积
缩小最明显者达 * 56，本组自觉症状如疼痛、血尿、
消化道症状等明显减轻，给患者较大的暗示力量，精

神好转，饮食增多，体重增加，不仅为免疫治疗创造

了良好的条件，还克服了免疫治疗的局限性。

免疫治疗在晚期肾癌中应用较多的是!7干扰
素，白细胞介素7(，或两者联合，,#89%:等［*］总结 *;<
例进展期肾癌应用免疫治疗（!7干拢素，白细胞介素
7( ），中位生存期 !<个月，!、(和 1年生存率分别为
4(+、(<+和 !!+。本组治疗效果较为明显。
进展期肾癌目前仍不能治愈，手术仍然是治疗

肾癌最可靠的方法，对于远处转移，肿瘤大，不能切

除或拒绝手术的患者，免疫治疗的地位很重要，联合

治疗是必要的，肾动脉栓塞加免疫治疗使患者在有

限的时间减少痛苦，提高生活质量，延长生存期，是

一种可取的治疗方法。
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芬太尼透皮贴剂（商品名：多瑞吉）是一种新型

麻醉类镇痛药，其主要特点为通过皮肤吸收药物进

而发挥疗效。肝动脉灌注介入化疗栓塞术是局部治

疗肝癌、肝转移病灶的一种非手术首选疗法。栓塞

术后易产生恶心、呕吐，发热、食欲不振、腹痛、白细

胞降低等并发症，使患者不易耐受。本研究观察 )(
例中、重度肝动脉灌注化疗栓塞术后疼痛患者使用

芬太尼贴剂止痛治疗的情况，现总结如下。

临床资料

一、病例选择

本组共 )(例肝癌患者，男 4<例，女 !(例；年龄
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!" # $%岁，平均 "&岁。原发性肝癌 !’例，转移性肝
癌 (’例（胰腺癌肝转移 "例，胃癌肝转移 "例，肺癌
肝转移 !例，鼻咽癌放疗后肝转移 !例，结肠癌术后
肝转移 )例，乳腺癌术后肝转移 ’例）。以上诊断均
经肝穿刺病理组织学或细胞学检查证实，*+,-./012
评分 $& # 3&分。治疗前无明显疼痛，经过肝动脉灌
注化疗栓塞术后伴发有中至重度持续疼痛。

二、用药对象及原则

对栓塞术后疼痛患者使用 & # ’&疼痛强度分级
进行评分法：&分为不痛，’&分为剧痛不能忍受，’ #
!分为轻度疼痛，) # 4分为中度疼痛，$ # ’&分为重
度疼痛。!未使用过强阿片类药物的患者，先初始
剂量从( 5" 67（每小时释放芬太尼 (""7）开始。#
既往使用过吗啡类的患者，参考剂量转换根据每日

使用的吗啡剂量换算为相应的芬太尼贴剂剂量。换

算方法由产品说明提供

三、使用方法

芬太尼贴剂粘贴部位应为躯干或上臂的无毛发

平坦区域，清洁并干燥皮肤（不能使用肥皂、油剂或

洗涤剂，因其会影响药物的吸收），粘贴时务必使药

膜平整、与皮肤充分接触，必要时可使用胶带加固。

更换贴剂时，注意变换位置，避免芬太尼蓄积。芬太

尼贴剂每 !天更换 ’次，同时调整剂量以到 () 8无
痛或基本不痛，在使用过程中如出现突发疼痛加剧

可加用短效吗啡以增强止痛疗效。

四、止痛疗效评定标准

&度：未缓解（疼痛无减轻）；$度：轻度缓解（疼
痛减轻 ( # !( 分）；%度：中度缓解（疼痛减轻 ) # "
分）；&度：明显缓解（疼痛减轻 4 # %分）。’度：完
全缓解（疼痛消失）；有效为%度 9&度 9’度。用
药前及用药中多次评价止痛疗效，结束时评价总止

痛疗效。

五、不良反应

观察呼吸、血压、心率变化及有无头痛、头晕，嗜

睡，幻视、幻听、恶心呕吐、便秘、皮肤过敏，排尿困难

（尿潴留）等，并判定不良反应与芬太尼贴剂的相

关性。

结 果

一、疗效

芬太尼贴剂使用后，"例中完全缓解 3例，明显
缓解 ’"例，中度缓解 ’$例，轻度缓解 4例，不缓解 "
例。总止痛有效率为$% 53:（)’ ; "(）。

二、不良反应

本组病例在用药过程中未发现有呼吸、血压、心

率变化；出现头晕 (例、嗜睡 ’例、便秘 ’例，尿潴留
’例，有恶心呕吐加重 (例。出现皮肤过敏 ’例，经
停药后再用药证实与芬太尼贴剂相关。

讨 论

芬太尼贴剂是强效的阿片受体增效剂，止痛效

果是相同剂量吗啡的 "& # ’&&倍［’］。由于该药分子
量小、脂溶性好及刺激性小的特点，非常适合透皮给

药，其血浓度稳定，每贴可持续稳定地控制疼痛长达

$( 8［(］，生物利用度高，使用方便。本研究表明，芬
太尼贴剂镇痛疗效肯定，有效率为$% 53:，与吗啡缓
释剂报道治疗相似［!］。皮肤过敏等不良反应发生率

低、发生程度较轻，给予适当对应处理就能缓解。芬

太尼贴剂尤其适用于不能口服镇痛药的术后慢性持

续性痛患者，有助于改善患者的生活质量，值得临床

推广应用。

在使用中应注意以下 "点：!芬太尼的代谢有
显著的个性差异，必须依据患者的反应来调整剂量，

不宜盲目增加剂量；#因贴剂不能在同一部位反复
贴敷，需经常更换贴敷部位，夏季使用注意皮肤不适

等；(芬太尼贴剂起效时间慢，代谢时间长［)］，可在
化疗栓塞术前 ) # ’( 8就使用，使疼痛发生率降低；

)处理不良反应时，注意与癌症本身进展及治疗后
引起的症状相鉴别，例如化疗栓塞术后本身会引起

恶心、呕吐，故应合理使用辅助药，预防或减少不良

反应，以期最大限度地提高镇痛疗效；*由于疼痛具
有主观性，社会因素和心理因素对患者感受疼痛产

生一定程度影响［"］，对疗效的观察难免有偏差。同

时，芬太尼与吗啡的剂量转换还需进一步摸索合适

的剂量。
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