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"摘要#

!

目的
!

探讨
HR̂

对乳腺癌患者规范化治疗后复发转移的影响'方法
!

收集
$%)$

例诊断为乳腺癌并经规范化治疗

的患者肿瘤分期&绝经状态&年龄&民族&免疫组化结果&身高&体质量等资料'随访时间
1

!

)1

个月!中位随访时间为
0/

个月'分

析
HR̂

变化对乳腺癌患者肿瘤复发转移的影响'结果
!

乳腺癌复发转移患者
HR̂

变化"

$&1'-2J%&//%0

%较未复发转移患者

"

%&-%01J%&2''/

%有显著差异"

8b/&%(1

!

!b%&%%%

%!

HR̂

上升趋势&平坦趋势和下降趋势之间差异显著"

!b%&%%%

%!

HR̂

上升

趋势的乳腺癌患者肿瘤复发转移风险大'结论
!

HR̂

持续增高增加乳腺癌患者肿瘤复发转移风险!维持合理的体质量有助于乳

腺癌复发转移的防治'

"关键词#
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乳腺肿瘤$体质指数$复发$肿瘤转移
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乳腺癌目前是女性最常见的恶性肿瘤#发病率越来越高#

每年新发乳腺癌患者多达
$0%

万#我国乳腺癌发病率约

01&22

"

$%

万#位居女性恶性肿瘤的第一位)乳腺癌规范化治疗

包括手术治疗*放射治疗*化学治疗*内分泌治疗和分子靶向治

疗)近几十年来#科技发展带来乳腺癌有效治疗手段的进步#

然而每年有
1%P

!

0%P

的乳腺癌患者出现复发和转移)通过

分析乳腺癌患者
HR̂

变化#探讨
HR̂

变化对乳腺癌患者肿瘤

复发转移的影响#为改善乳腺癌的预后*降低复发转移风险提

供重要的理论基础)

=

!

资料与方法

=&=

!

一般资料
!

1%%(

年
-

月至
1%$%

年
$1

月在新疆医科大学

附属肿瘤医院被诊断为乳腺癌的
$%)$

例患者#均为女性患

者)年龄
10

!

-(

岁#中位年龄
0-

岁)纳入标准!病理诊断为

乳腺癌并接受乳腺癌规范化治疗%病历资料及随访资料完整详

细%包括未绝经和已绝经乳腺癌患者)排除标准!随访和临床

资料不完整#无法进行统计分析%确诊乳腺癌时已有远处转移

患者%妊娠或哺乳期乳腺癌及双侧乳腺癌患者%复发转移瘤非

继发于乳腺癌的患者)

=&>

!

资料收集
!

收集患者病理分期*绝经状态*年龄*民族*免

疫组化结果*身高*手术前体质量*手术治疗后
$1

!

$'

*

10

!

12

*

')

!

'-

*

0/

!

0(

个月体质量或最后一次随访时的体质量及

复发转移患者复发转移时的体质量等资料)计算
HR̂

值)

=&?

!

随访情况
!

通过定期复查住院病历和电话进行随访#随

访至
1%$0

年
/

月#以月为单位)研究设定的终止事件为乳腺

%))0

重庆医学
1%$2

年
$$

月第
00

卷第
''

期



癌复发转移#包括同侧胸壁复发#对侧乳腺*锁骨区淋巴结*骨*

肺*肝*脑等继发性转移)

=&C

!

统计学处理
!

采用
FZFF1$&%

统计软件进行处理#计数

资料用率表示#采用
!

1 检验#计量资料用
GJ?

表示#采用
8

检

验)检验水准
#

b%&%2

)以
!

$

%&%2

为差异有统计学意义)

>

!

结
!!

果

>&=

!

随访结果
!

随访时间为
1

!

)1

个月#中位随访时间为
0/

个月)

$%)$

例患者乳腺癌中
$$(

例出现复发转移#复发转移

率为
$$&1P

)

>&>

!

影响乳腺癌复发转移的单因素分析
!

乳腺癌复发转移与

未复发转移两组比较#在年龄*绝经状态*肿瘤分期*分子分型*

民族等方面差异无统计学意义$

!

%

%&%2

&#见表
$

)

表
$
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乳腺癌复发转移组与非复发转移组临床资料比较

临床资料
复发转移组

$

#b$$(

&

未复发转移组

$

#b(01

&

!

1

!

年龄$岁&
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2% '/
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'(&$-

&

月经状态

!

已绝经
2'

$

00&2'

&

'-1

$

'(&0(

&

%&-- %&'/%

!

未绝经
))

$

22&0-

&

2-%

$

)%&2$

&

肿瘤分期

!(

期
$)

$

$'&02

&

1'1

$

10&)'

&

2&'') %&%)(

!)

期
0)

$

'/&))

&

'12

$

'0&2%

&

!,

期
2-

$

0-&/(

&

'/2

$

0%&/-

&

分子分型

!

NC3#,;5

型
0'

$

')&$'

&

'/1

$

0%&22

&

2&('- %&$$2

!

NC3#,;H

型
'1

$

1)&/(

&

'%'

$

'1&$-

&

!

Q8D.1

过表达型
$/

$

$2&$'

&

$0$

$

$0&(-

&

!

三阴型
1)

$

1$&/2

&

$$)

$

$1&'$

&

民族

!

汉族
)(

$

2-&(/

&

)%'

$

)0&%$

&

1&-22 %&%(-
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少数民族
2%

$

01&%1
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$
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HR̂

变化对乳腺癌复发转移的影响
!

乳腺癌复发转移

患者
HR̂

变化$

$&1'-2J%&//%0

&较未复发转移患者$

%&-%0

1J%&2''/

&有显著差异$

8b/&%(1

#

!b%&%%%

&)

表
1

!!

两组患者
HR̂

变化趋势的比较"

#

%

P

&#

HR̂

变化趋势 复发转移数 未复发转移数
!

1

!

上升趋势
/%

$

)-&1'

&

0%'

$

01&-/

&

$/&/)$ %&%%%

平坦趋势
1-

$

11&)(

&

0%$

$

01&2-

&

降低趋势
$1

$

$%&%/

&

$'/

$

$0&)2

&

>&C

!

HR̂

值变化分型对乳腺癌复发转移的影响
!

HR̂

上升

趋势*平坦趋势和下降趋势之间差异显著$

!b%&%%%

&#

HR̂

上

升趋势的乳腺癌患者肿瘤复发转移风险大#见表
1

)

?

!

讨
!!

论

临床工作中发现大多数乳腺癌患者术后因过度补充营养#

注重卧床休息#参加家务活动及其他健身活动等减少#容易引

起体质量增加#

HR̂

值变化明显)国内外研究表明#多种恶性

肿瘤的进展与
HR̂

的异常相关#包括乳腺癌*肝癌*食管癌*直

肠癌*膀胱癌*肾癌*子宫内膜癌等'

$

(

)乳腺癌的发病风险及乳

腺癌患者总死亡风险与
HR̂

密切关联已被相关研究证实'

1.'

(

)

肥胖日益被视为结直肠癌*乳腺癌和前列腺癌等几种常见恶性

肿瘤的一个不良预后因素'

0.-

(

)

1%$0

年
5FKU

肥胖与癌症指

导手册中提出#肥胖引起较差的癌症结局#与较高肿瘤复发和

总体死亡率风险相关)其中肥胖与不良预后的关系最密切的

是乳腺癌*前列腺癌和大肠癌)目前
HR̂

变化对于乳腺癌复

发转移的影响报道较少)

本研究通过
$$(

例乳腺癌复发转移患者
HR̂

值变化与

(01

例乳腺癌未复发转移患者
HR̂

值变化相比较#发现
HR̂

值变化对乳腺癌复发转移有影响#

HR̂

变化值呈上升趋势的

患者乳腺癌复发转移风险增高#因此维持正常的
HR̂

有利于

降低复发和转移风险)

[D"8,I8

等'

/

(研究发现#肥胖和体质量

增加与乳腺癌复发和死亡有明显的相关性)本研究结论与国

内外相关研究结果相一致)

HR̂

变化与乳腺癌复发转移关系的生物学机制尚不明#

据报道#乳腺癌多属激素依赖性肿瘤#可能涉及脂肪参与雌激

素的转化#由于芳香化酶的作用在外周过多脂肪可以产生一定

数量的雌酮和雌二醇将增加雌激素的储存#使游离的雌激素增

多'

(

(

#雌激素与受体$

M4

&结合#活化细胞内信号通路'

$%

(

#以刺

激乳腺细胞分裂及增殖#引发肿瘤的进展#而且雌激素持续升

高可影响乳腺癌雌孕激素受体表达*脂肪细胞因子和炎症因子

介质对细胞存活或凋亡迁移和增殖的调节'

(

(

#在这些因素的持

续刺激作用下引起乳房腺体的异常增殖#导致乳腺癌患者病情

进展至复发和$或&转移)此外#脂肪组织中过量的芳香化酶会

导致更高水平游离雌二醇直接或间接进一步造成
\T5

的损

伤*突变和遗传不稳定性'

$%.$$

(

)另外#雌激素与胰岛素样生长

因子相互作用抑制细胞凋亡促进肿瘤生长'

1

(

)最近临床生物

研究发现#白色脂肪组织的增加引起脂肪基质细胞和脂肪的内

皮细胞向肿瘤细胞聚集#从而促进肿瘤生长'

$1

(

#脂肪基质细胞

通过产生雌激素和促肿瘤细胞因子在乳腺癌的发生和发展中

起重要作用'

$'

(

)

综上所述#

HR̂

值上升趋势的乳腺癌患者预后不良#容易

出现复发转移)相关研究证据表明#以低脂肪*单糖*蔬菜*麦

产品和水果为主要的饮食#以及增加合理的体力活动能降低乳

腺癌复发的风险'

$0.$2

(

)为此指导乳腺癌患者通过适当的锻炼

来减少脂肪#合理饮食#减少高脂饮食#控制
HR̂

来降低乳腺

癌的复发转移)从长远来看#能改善乳腺癌患者生活质量及

预后)
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