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摘要

目的:评价 ＶＥＣ 方案联合激光治疗不同年龄视网膜母细

胞瘤(ＲＢ)眼内期患儿的效果与安全性ꎮ
方法:选择我院 ２０１６－０１ / ２０１８－０３ ＲＢ 眼内期患儿 ６３ 例作

为研究对象ꎬ根据年龄分为≤１ 岁组 ２３ 例 ３６ 眼ꎬ>１ 岁组

４０ 例 ６６ 眼ꎬ均给予 ＶＥＣ 方案联合激光治疗ꎬ参照国际抗

癌联盟制定的疗效标准评价疗效ꎮ 治疗前、６ 个疗程结束

后采用间接检眼镜与超声下测量肿瘤及肿瘤基底厚度与

直径ꎬ记录治疗期间毒副反应ꎮ
结果:≤１ 岁组缓解率为 ７５.０％ꎬ>１ 岁组缓解率为 ９２.４％
(Ｐ<０.０５)ꎮ ≤１ 岁组进展 ５ 眼ꎬ>１ 岁组进展 １ 眼均行眼

球摘除ꎬ其余患眼治疗后肿瘤厚度与基底直径明显小于治

疗前(Ｐ<０.０５)ꎮ >１ 岁组治疗后肿瘤厚度与基底直径均

比≤１ 岁组小(Ｐ<０.０５)ꎮ 两组患儿均有轻度恶心呕吐等

消化道症状及脱发ꎬ≤１ 岁组各有 １ 例轻度骨髓抑制和肝

功能损害ꎬ>１ 岁组有 ２ 例轻度骨髓抑制ꎬ１ 例轻度肝功能

损害ꎮ
结论:ＶＥＣ 方案联合激光治疗 ＲＢ 眼内期患儿安全可行ꎬ
>１岁患儿疗效优于≤１ 岁患儿ꎮ
关键词:ＶＥＣ 方案ꎻ激光ꎻ视网膜母细胞瘤ꎻ眼内期ꎻ效果ꎻ
安全性
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０引言

视网膜母细胞瘤( ｒｅｔｉｎｏｂｌａｓｔｏｍａꎬＲＢ)是一种原发性

眼内恶性肿瘤[１]ꎬ在 １~３ 岁婴幼儿时的发病率最高ꎬ严重

危害患儿的视功能和生命[２]ꎮ 随着临床治疗技术和水平

的提高ꎬ目前 ＲＢ 的治疗目标发生了根本的变化ꎬ从过去

的以眼球摘除术为主的保护患儿生命为出发点转向立足

于提高患儿生存质量的综合保守治疗方法ꎬ以尽可能保留

眼球和有用视功能[３]ꎮ 近年来国内外研究显示ꎬＶＥＣ 方

案能缩小 ＲＢ 瘤体ꎬ保留眼球[４－５]ꎮ 为此ꎬ本研究回顾性分
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析我院 ６３ 例 ＲＢ 眼内期患儿 ＶＥＣ 方案治疗的效果和安全

性ꎬ为类似病例的治疗提供参考ꎬ现报告如下ꎮ
１对象和方法

１.１对象　 选取我院 ２０１６－０１ / ２０１８－０３ ＲＢ 眼内期患儿 ６３
例 １０２ 眼作为研究对象ꎬ根据年龄分为≤１ 岁组 ２３ 例 ３６
眼ꎬ男 １４ 例ꎬ女 ９ 例ꎬ年龄 ３ 月龄~１ 岁ꎬ平均年龄 ９.７±１.６
月龄ꎬ眼赤道部以前 １７ 眼ꎬ眼赤道部以后 １９ 眼ꎻＲｅｅｓｅ－
Ｅｌｌｓｗｏｒｔｈ(Ｒ－Ｅ)分期Ⅰ~Ⅲ期 ２５ 眼ꎬⅣ期 ６ 眼ꎬⅤ期 ５ 眼ꎻ
>１ 岁组 ４０ 例 ６６ 眼ꎬ男 ２３ 例ꎬ女 １７ 例ꎬ年龄>１ ~ ５(平均

２.７±０.９)岁ꎬ眼赤道部以前 ３４ 眼ꎬ眼赤道部以后 ３２ 眼ꎬ
Ｒ－Ｅ分期Ⅰ~ Ⅲ期 ４６ 眼ꎬⅣ期 １１ 眼ꎬⅤ期 ９ 眼ꎮ 纳入标

准:经我院医学伦理委员会批准ꎬ确诊的 ＲＢ 眼内期患儿ꎬ
经家属知情同意并签署知情同意书ꎮ 排除标准:其他眼部

疾病和肿瘤患儿ꎮ 两组性别、Ｒ－Ｅ 分期构成、瘤体位置差

异均无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ
１.２方法

１.２.１治疗方法　 两组均采用 ＶＥＣ 方案:第 １ｄꎬ１.５ｍｇ / ｍ２

长春新碱静脉滴注ꎬ１５０ｍｇ / ｍ２ 依托泊苷静滴ꎻ第 １、３ｄꎬ
５６０ｍｇ / ｍ２卡铂静脉滴注ꎻ每 ４ｗｋ １ 次ꎬ共 ６ 次ꎮ 同时给予

复方磺胺甲恶唑预防感染ꎮ 化疗过程中如疾病进展则联

合巩膜敷贴放射疗法、冷冻治疗、激光光凝治疗、外放射治

疗等ꎬ仍不能控制行眼球摘除术ꎮ 化疗期间定期查眼底ꎬ
每 １ 疗程前检查心电图、Ｘ 线胸片ꎬ采集静脉血检查血、
尿、便常规、肝、肾功能及心肌酶ꎻ３ｍｏ 检查同位素肾图、听
力ꎮ 化疗缓解与未进展患儿于第 ５ 次和第 ６ 次治疗结束

后加行激光治疗ꎬ目标温度 ５℃ ~６０℃ꎮ
１.２.２观察指标　 治疗前、末次随访由同一高年资医生参

照卜战云等[５]报道方法于间接检眼镜与超声下测量肿瘤

厚度与基底直径ꎮ 毒副反应参照世界卫生组织制定

标准[６]ꎮ
疗效判定标准:参照国际抗癌联盟制定的疗效标准ꎬ

缓解:超声下测量肿瘤厚度、肿瘤基底直径较治疗前减少

>３０％ꎻ无变化:超声下测量肿瘤厚度、肿瘤基底直径较治

疗前减少≤３０％ꎬ或较治疗前增加≤２５％ꎻ进展:超声下测

量肿瘤厚度、肿瘤基底直径较治疗前增加超过>２５％ꎮ
统计学分析:应用统计学软件 ＳＰＳＳ１８.０ 进行分析ꎬ肿

瘤平均厚度、基底平均直径以 ｘ±ｓ 表示ꎬ采用独立样本 ｔ
检验ꎬ缓解率组间比较采用 χ２ 检验ꎬ疗效采用 Ｍａｎｎ －
Ｗｈｉｔｎｅｙ Ｕ 检验ꎬ以 Ｐ<０.０５ 为差异有统计学意义ꎮ
２结果

２.１疗效比较　 两组患儿均完成治疗ꎮ ≤１ 岁组缓解率为

７５.０％ꎬ>１ 岁组缓解率为 ９２.４％ꎬ两组缓解率比较差异有

统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎬ见表 １ꎮ
２.２ 肿瘤厚度与基底直径变化 　 ≤１ 岁组进展 ５ 眼ꎬ>１
岁组进展 １ 眼均行眼球摘除ꎬ其余患眼治疗后肿瘤厚度

与基底直径均明显小于治疗前ꎬ差异均有统计学意义

(Ｐ<０ ０５)ꎮ 两组治疗前肿瘤厚度与基底直径差异无统

计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ >１ 岁组治疗后肿瘤厚度与基底直

径均小于≤１ 岁组ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ<０.００１)ꎬ见
表 ２ꎮ

表 １　 两组患儿疗效比较 眼(％)

组别 眼数 缓解 无变化 进展

≤１ 岁组 ３６ ２７(７５.０) ４(１１.１) ５(１３.９)
>１ 岁组 ６６ ６１(９２.４) ４(６.１) １(１.５)

Ｕ ７.６６２
Ｐ ０.０１３

２.３安全性观察　 两组患儿化疗后毒副反应比较无差异ꎬ
见表 ３ꎮ
３讨论

ＲＢ 是恶性程度较高的眼内肿瘤ꎬ如无有效的治疗措

施ꎬ死亡率高达 １００％ꎬ但 ＲＢ 同时又是可治愈肿瘤之一ꎬ
只要诊断及时ꎬ治疗措施得当ꎬ患儿存活率近 １００％ꎬ甚至

可保留部分视力ꎮ 全球每年 ＲＢ 的发病率约为 １ / ２００００ ~
１ / １６０００[７]ꎬ其中约 １ / １０ 的患儿在我国ꎬ而且多为 ３ 岁以

下婴幼儿[８]ꎮ 我院 ２０１６－０１ / ２０１８－０３ 收治的 ６３ 例患儿中

３ 岁以下 ５２ 例(８２.５％)ꎮ 目前 ＲＢ 的发病机制仍未完全

阐明ꎬ有研究认为可能是由于孕妇妊娠期饮食结构中水

果、蔬菜缺乏有关ꎮ 在欧美等发达国家ꎬＲＢ 已是一种可治

愈的肿瘤ꎬ患儿 ５ａ 治疗的生存率可达 ９５％以上ꎬ明显高于

我国相关文献报道的患儿 ７０％左右[９]ꎬ可能与我国肿瘤

诊断较晚有关ꎬ对 ＲＢ 的诊治国内至今仍无长期的大样

本、多中心研究资料ꎬ因此经验相对不足ꎮ
目前ꎬＲＢ 的治疗手段包括局部化疗、全身化疗、球内

注药眼内化疗、局部敷贴、激光光凝、放疗、冷冻、眼球摘除

术等[１０]ꎮ 从近年来国内外文献的治疗方式来看ꎬ化疗结

合局部治疗已占据主导地位[１１]ꎬ多数学者认为全身化疗

必须结合激光、冷冻等局部治疗才能控制肿瘤[１２]ꎮ 因为

尽管全身化疗可缩小肿瘤ꎬ但单用化疗治愈的 ＲＢ 病例未

见报道ꎮ Ｗｉｌｓｏｎ 等[１３] 研究显示ꎬ在全身化疗后未行激光

或冷冻治疗ꎬ患儿在完成 ６ 个周期化疗后 ＲＢ 进展率达

９２％ꎮ 孙红等[１４]采用化学减容术联合局部加强治疗 ９ 例

ＲＢ 眼内期ꎬ治疗后肿瘤基底最大直径平均缩小 ３７.２％ꎬ厚
度平均缩小 ４６.７％ꎬ患者均未发生肝肾功能、白血病及听

力损害ꎮ 但 Ｗｉｌｓｏｎ、孙红等未对不同年龄患儿的治疗情况

进行观察ꎮ 本研究采用长春新碱、依托泊苷静滴和卡铂的

ＶＥＣ 全身化疗方案ꎬ在第 ５、６ 个周期化疗结束后联合激光

局部治疗ꎬ总体缓解率 ８６.３％ꎬ其中>１ 岁组患儿缓解率达

９２.４％ꎬ明显高于≤１ 岁组的 ７５.０％ꎬ差异有统计学意义

(Ｐ<０.０５)ꎮ 低龄组患儿缓解率较低的原因可能与肿瘤的

位置、瘤体细胞分化程度有关ꎮ 肿瘤位置越靠后ꎬ治疗难

度越大ꎮ 由于 ＲＢ 的恶性程度较高ꎬ为提高患儿生存率ꎬ
本研究中≤１ 岁组进展 ５ 眼ꎬ>１ 岁组进展 １ 眼均行眼球摘

除ꎬ其余患眼治疗后肿瘤厚度与基底直径均明显小于治疗

前ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎮ >１ 岁组治疗后肿瘤

厚度与基底直径均小于≤１ 岁组ꎬ差异均有统计学意

义(Ｐ<０.０５)ꎮ
ＶＥＣ 方案的主要毒副作用是卡铂的耳肾毒性[１５－１６]ꎮ

Ｓｍｉｔｓ 等[１７]对接受卡铂化疗后的 ２５ 例 ＲＢ 患儿进行了定

期听力检查ꎬ在 ２５ｍｏ 的随访中无 １ 例听力异常ꎮ 本组 ６３
１６８

Ｉｎｔ Ｅｙｅ Ｓｃｉꎬ Ｖｏｌ.１９ꎬ Ｎｏ.５ Ｍａｙ ２０１９　 　 ｈｔｔｐ: / / ｉｅｓ.ｉｊｏ.ｃｎ
Ｔｅｌ:０２９￣８２２４５１７２　 ８５２６３９４０　 Ｅｍａｉｌ:ＩＪＯ.２０００＠１６３.ｃｏｍ



　 　表 ２　 两组患儿治疗前后肿瘤厚度与基底直径比较 (ｘ±ｓꎬｍｍ)

组别 眼数
肿瘤厚度

治疗前 治疗后

肿瘤基底直径

治疗前 治疗后

≤１ 岁组 ３１ ９.２６±１.２９ ６.３４±０.８５ａ １５.２４±１.９２ １０.４６±１.４８ａ

>１ 岁组 ６５ ９.３７±１.１１ ４.６２±０.４７ａ １５.１７±１.６３ ８.６２±１.１５ａ

ｔ ０.１８１ －１７.８２０ －０.２０７ －１６.２８２
Ｐ ０.９１６ <０.００１ ０.８９２ <０.００１

注:ａＰ<０.０５ ｖｓ 同组治疗前ꎮ

表 ３　 两组患儿化疗毒副反应比较 例

组别 例数 恶心呕吐 骨髓抑制 肾功能损害 脱发 肝功能损害 听力损害

≤１ 岁组 ２３ ２３ １ ０ ２３ １ ０
>１ 岁组 ４０ ４０ ２ ０ ４０ １ ０

例 ＶＥＣ 方案治疗的 ＲＢ 患儿中≤１ 岁组各有 １ 例轻度骨

髓抑制和肝功能损害ꎬ>１ 岁组有 ２ 例轻度骨髓抑制ꎬ１ 例

轻度肝功能损害ꎬ且都有轻度消化道症状和脱发ꎬ但所有

患儿均能耐受治疗ꎬ无 １ 例听力损害和肾功能损害病例ꎬ
与 Ｓｍｉｔｓ 等报道基本相符ꎮ 总体来讲ꎬＶＥＣ 方案治疗眼内

期 ＲＢ 是安全的ꎮ
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