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[摘 要] 目的：观察对原发性肝癌患者开展奥沙利铂治疗的作用。方法：选择 2023 年 6 月至

2024年 12月本院原发性肝癌患者 68例为对象，按照数字表随机抽样均分 2组，任取其中按照

常规化疗方案进行治疗（34例，对照组），另 1组则以奥沙利铂治疗（34例，观察组）。观察

两组患者在治疗期间肿瘤标志物水平、整体治疗有效率、肝功能水平变化情况，并对患者不良

反应进行统计。结果：血清中肿瘤标志物检测，观察组治疗后低于对照组，P<0.05。整体治疗

效果，观察组高于对照组，P<0.05。肝功能水平，观察组高于对照组，P<0.05。不良反应，观察

组低于对照组，P<0.05。结论：对原发性肝癌患者开展奥沙利铂治疗，可以降低患者体内肿瘤

标志物水平，增加对该部分患者整体治疗效果，改善患者肝功能，且不良反应少，有利于保障

对该部分患者综合治疗效果。
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Abstract: Objective: To observe the effect of oxaliplatin treatment on patients with primary liver cancer.
Methods: Sixty-eight patients with primary liver cancer in our hospital from June 2023 to December
2024 were selected as the subjects. They were randomly sampled according to the digital table and evenly
divided into two groups. Any one of them was treated with the conventional chemotherapy regimen (34
cases, control group), while the other group was treated with oxaliplatin (34 cases, observation group).
Observe the changes in tumor marker levels, overall treatment effective rate and liver function levels of
the two groups of patients during the treatment period, and statistically analyze the adverse reactions of
the patients. Result: The detection of tumor markers in serum in the observation group was lower than
that in the control group after treatment, P<0.05. The overall therapeutic effect of the observation group
was higher than that of the control group, P<0.05. The liver function level in the observation group was
higher than that in the control group, P<0.05. The adverse reactions in the observation group were
lower than those in the control group, P<0.05. Conclusion: Oxaliplatin treatment for patients with
primary liver cancer can reduce the levels of tumor markers in the patients' bodies, increase the overall
therapeutic effect on this group of patients, improve the liver function of patients, and has few adverse
reactions, which is conducive to ensuring the comprehensive therapeutic effect on this group of patients.
Keywords: Oxaliplatin; Primary liver cancer; liver function

引言

原发性肝癌为当前临床较为常见的癌症类型，致病机制

复杂，在临床一直保持有极高的发生率，具备有较高的风险

性，若患者未及时确诊并接受针对性治疗，会直接危及患者

生命安全[1-2]。多数肝癌患者在病症早期不存在明显不适感，

导致肝癌的早期确诊率较低，而在机体出现各方面症状就诊

时，病症已经较为严重，部分患者甚至已经错过最佳手术治

疗时间，甚至导致患者存在生命危险。化疗治疗为当前临床

对原发性肝癌患者主要治疗措施，且化疗药物较多，可选择

性较强[3]。为综合保障对原发性肝癌患者治疗效果，在对癌

细胞进行抑制的同时，更需要促进患者受损肝功能进行恢复。

以奥沙利铂针对原发性肝癌患者开展相关治疗，可以起到对

患者体内癌细胞进行抑制的效果。本研究针对原发性肝癌患

者在使用奥沙利铂进行治疗的效果进行分析。

1 资料与方法

1.1 一般资料

本次研究共计纳入 2023年 6月至 2024年 12 月院内原

发性肝癌患者 68例，通过数字表随机抽样分组的方式将入
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组患者划分为 2组，任取其中按照常规化疗方案进行治疗（34

例，对照组），另 1组则以奥沙利铂治疗（34例，观察组）。

对照组男 18例，女 16例，处在 51~75岁，对应年龄均值（56.25

±1.45）。体质指数区间 21—24kg/m2，均为（22.85±0.87）

kg/m2。观察组男 17例，女 17例，处在 52—74岁，均值为

（57.23±1.68）。体质指数 21—24kg/m2，均值为（22.78±

0.85）kg/m2。针对患者基本数据对比，P>0.05。纳入标准：

（1）符合《肝癌诊疗新进展：指南引领规范 创新赋能精准》

[4]中关于肝癌诊断标准。（2）首次在本院接受治疗。（3）

语言交流以及认知功能正常。（4）患者、家属知情且同意

参与研究。排除标准：（1）合并其他消化系统癌症类病症。

（2）存在生命危急值。（3）存在发生急性肝脏衰竭以及呼

吸窘迫综合征等严重并发症。（4）预计生存时间在 3月以

下。（5）合并抑郁症、焦虑症等精神类疾病。

1.2 方法

对照组病例按照常规化疗方案治疗，使用吉西他滨，剂

量控制为 1000mg/m2，需在第 1、5、15天进行静脉滴注，

并在第 1~4天使用顺铂进行治疗，剂量控制为 30mg/m2。观

察组患者则需要按照吉西他滨、奥沙利铂进行治疗，其中吉

西他滨用药方案与对照组保持一致。奥沙利铂，第一天静脉

滴注，剂量控制为 130mg/m2。治疗期间以 3 周作为一个治

疗周期，两组患者持续开展 10个周期治疗。

1.3 观察指标

（1）肿瘤标志物水平对比。需在治疗前、治疗后分别

采集患者肘部静脉血，离心（离心机，济南欧莱博技术有限

公司，型号 BL-4，鲁济食药监械生产备 20180013号，转速

设定为 3500r/min，时间控制为 10min）获得上层需求，通过

化学发光免疫分析法对患者细胞角蛋白 19、癌胚抗原、血清

糖链抗原水平进行检测。（2）整体治疗效果对比。主治医

生需结合患者病情变化情况对两组患者整体治疗效果开展

评估。若患者病灶部位消失，且不存在有新生病灶，患者血

液肿瘤标志物水平处在正常范围内，且持续时间在 4周以上，

则判定为完全缓解。若患者病灶部位减少面积超过 30%，且

持续时间在 4周以上，则部分稳定。患者病灶部位面积无扩

大趋势，则疾病稳定。若患者病灶部位存在扩大趋势，则疾

病进展。（3）肝功能水平对比。对患者治疗前后血清中谷

丙转氨酶、总胆红素、谷草转氨酶、甲胎蛋白水平进行测定。

（4）不良反应统计。对两组患者在治疗过程中腹泻、恶心

呕吐、血红蛋白减少、白细胞减少发生率进行统计。

1.4 统计学方法

按照 SPSS 22.0对研究中有关数据分析，以（ sx  ）

表达计量数据（包括肿瘤标志物水平、总胆红素、谷草转氨

酶水平等），计数资料%表示，χ2检验，（P<0.05）有统计

学意义。

2 结果

2.1 肿瘤标志物水平对比

治疗前对患者血清糖链抗原水平开展检测，观察组（3.85

±0.23）ug/L，对照组（3.86±0.17）ug/L，统计处理 t=1.252，

P=0.252>0.05。治疗后检测该指标观察组（1.01±0.15）ug/L，

对照组（2.11±0.17）ug/L，统计处理 t=21.315，P=0.001<0.05。

治疗前对患者细胞角蛋白 19 水平开展检测，观察组

（42.35±1.25）U/mL，对照组（42.67±1.66）U/mL，统计

处理 t=1.234，P=0.215>0.05。治疗后检测该指标观察组（30.45

±2.34）U/mL，对照组（34.05±2.74）U/mL，统计处理 t=28.425，

P=0.001<0.05。

治疗前对患者细癌胚抗原水平开展检测，观察组（10.66

±1.35）ng/mL，对照组（10.74±1.15）ng/mL，统计处理 t=1.085，

P=0.205>0.05。治疗后检测该指标观察组（3.66±2.05）ng/mL，

对照组（5.15±1.15）ng/mL，统计处理 t=14.053，P=0.001<0.05。

2.2 疾病控制率分析

观察组疾病控制有效率 73.53%高于对照组，P<0.05，见

表 2。

表 2 疾病控制率分析[n,(%)]

组别
例

数

完全缓

解
部分缓解 疾病稳定

疾病进

展

有效

率

观察

组
34 0（0.00） 25（73.53） 9（26.47） 0（0.00）

73.53
%

对照

组
34 0（0.00） 20（58.82） 10（29.41） 4（11.76）

58.82
%

χ2 - - - - - 4.858

P - - - - - 0.022

2.3 肝功能水平对比

治疗前患者血清中谷丙转氨酶检测，观察组均值（55.05

±2.15）U/L，对照组（55.45±2.15）U/L，统计学分析 t=1.052，

P=0.152>0.05。治疗后相同方式检测，观察组（40.45±3.15）

U/L，对照组（44.25±2.14）U/L，对比 t=38.045，P=0.001<0.05。

治疗前患者血清中谷草转氨酶检测，观察组均值（51.05

±3.15）U/L，对照组（51.78±2.47）U/L，统计学分析 t=1.485，

P=0.235>0.05。治疗后相同方式检测，观察组（36.45±3.85）

U/L，对照组（45.05±2.85）U/L，对比 t=41.411，P=0.001<0.05。

治疗前患者血清中总胆红素检测，观察组均值（2.86±

0.36）umol/L，对照组为（2.87±0.41）umol/L，统计学分析

t=1.145，P=0.214>0.05。治疗后相同方式检测，观察组（1.25

±0.35）umol/L，对照组（1.68±0.15）umol/L，对比 t=20.045，

P=0.001<0.05。

2.4 不良反应对比

针对患者治疗期间不良反应统计，观察组 3例，包括 1

例腹泻、1例恶心呕吐、1 例血红蛋白减少，对照组 7 例出
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现不良反应，2例腹泻、2例恶心呕吐、2例血红蛋白减少、

1例白细胞减少，对比 X2=10.002，P=0.001<0.05。

3 讨论

原发性肝癌为当前临床最常见的癌症类型，发病率较高，

仅次于胃癌和肺癌，从临床接诊以及相关报道，原发性肝癌

发生率存在持续增加趋势，若患者未及时得到有效治疗，会

直接危及患者生命安全[5-6]。化疗治疗属于当前对原发性肝癌

患者的主要治疗措施，以铂类药物的最为常用，虽然可以起

到对癌细胞进行抑制。但结合临床实际可见，在常规化疗方

案治疗的作用下，患者容易出现不良反应，且不利于患者受

损肝功能进行恢复。

奥沙利铂在近几年迅速运用到对原发性肝癌患者治疗

的过程中，属于第三代抗癌类药物，作用于患者后可以迅速

对癌细胞 DNA 复制进行抑制，达到对癌细胞增殖进行控制

的效果，可以避免病症进展性发展，达到对患者生存周期进

行延长的目的[7]。本次研究中，观察组在使用奥沙利铂进行

治疗，结合对肿瘤标志物检测，观察组治疗后显著降低且低

于对照组，表明在使用奥沙利铂治疗的作用下，可以更加有

效对患者体内癌细胞进行抑制，与程激昂等[8]研究相符。原

因在于使用奥沙利铂进行治疗的过程中，能够迅速对患者癌

细胞 DNA复制过程进行抑制，达到控制病情进展性发展的

目的。同时结合对患者恢复期间肝功能水平进行检测，观察

组治疗后肝功能明显提升且高于对照组，原因在于使用奥沙

利铂进行治疗的过程中，迅速对肝脏癌细胞进行控制，能够

减少癌细胞对患者肝功能造成的损伤，起到帮助患者受损肝

功能进行恢复的目的[9-10]。同时，结合观察组在治疗期间不

良反应相对较少，表明与常规化疗方案相比，在使用奥沙利

铂进行治疗的过程中，在保障对癌细胞进行抑制的同时，可

以保障用药的安全性，减少化疗期间不良反应对患者造成的

影响[11-12]。针对两组患者在本次研究中整体治疗效果统计，

观察组有效率达 73.53%，明显高于常规化疗方案对照组

58.82%，表明在使用奥沙利铂进行治疗的过程中，能够更加

有效对患者癌细胞进行抑制。

通过临床对比试验可见，原发性肝癌患者在治疗期间以

奥沙利铂开展治疗，针对患者体内癌细胞进行有效抑制，降

低肿瘤标志物水平，帮助患者受损肝功能进行恢复，保障对

该部分患者的整体治疗效果，且不良反应少，可以作为优选

用药方案。
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