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!!!摘要"!目的!探讨中老年人多原发癌"NFGHLKGCKDLN2DSQ2DQL5IN2$4-'#的发病特点$以提高临床

诊治水平% 方法!回顾分析 "8 例中老年人 4-'的临床资料% 结果!4-'占住院恶性肿瘤患者的

89.;% 双原发癌 8= 例$三原发癌 : 例$四原发癌 $ 例% 双原发癌中肺的双原发癌 7 例$肺与其他器官合

并的4-'6 例$肺癌占首位% 首癌至末癌间隔最长 87 年$平均 : 年 = 个月% 对第一癌治疗$手术 $" 例$

手术加化疗 6 例$手术加放疗 : 例$放疗 7 例$8 例放弃治疗% 结论!当癌症患者出现新的癌灶时$不应

草率认为是癌症晚期的复发或转移$而应考虑4-'的可能$并在明确诊断基础上施以合理的综合治疗$

可以收到良好的效果%
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!!多原发癌"NFGHLKGCKDLN2DSQ2DQL5IN2$4-'#是

指同一患者体内单个或多个器官同时或先后发生两

种或两种以上的原发性恶性肿瘤% 我院 $Y.8 年 7

月至 8#$# 年 6 月收治中老年人恶性肿瘤 $$.6 例$

经病理证实的 4-'"8 例$占 8<.;% 现对 4-'的

诊断标准'间隔时间'癌组合及治疗情况进行分析%

AB对象与方法

A<AB对象B本组 "8 例$年龄 =# XY="6:<=8 m79:=#

岁$男 8. 例$女 : 例% 诊断标准($)

*

%

每个肿瘤必须
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作者单位% 8$###8 江苏南京$南京军区南京总医院老年科
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是恶性的&

&

每个肿瘤应有其独特的病理学形态&

'

肿瘤发生在不同器官或同一器官的不同部位$且两

者不相连接$中间有正常组织&

)

必须排除转移或复

发% 癌瘤被同时发现或在 = 个月内相继发现的为同

时癌$超过 = 个月再发现的为异时癌% 本组患者经

病理及免疫组化检查均符合上述标准%

A<CB4-'的组合B"8 例有癌数 .$ 个% 双原发癌

8= 例$其中肺的双原发癌 7 例$肺与其他器官合并

的双原发癌 6 例$肺癌占首位$消化道'泌尿生殖系'

血液系统与其他器官合并的双原发癌分别为 = 例':

例'" 例% 三原发癌 : 例$四原发癌 $ 例%

A<DB间隔时间B同时癌 7例$异时癌 86例% 首癌至

未癌间隔最长 87年$最短 :个月$平均 :年 =个月%

A<EB治疗情况!对第一癌治疗$手术 $" 例$手术加

化疗 6 例$手术加放疗 : 例$单纯放射治疗 7 例$
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放弃治疗 8 例% 对再发肿瘤治疗$手术 6 例$放疗及

介入治疗各 : 例$化疗 Y 例$余 $# 例因全身情况差$

给予姑息性化疗'增强免疫等综合治疗%

CB结B果

!!"8 例中$$Y 例健在$其中已存活 $# X87 年 6

例$= XY 年 = 例$" X: 年 : 例% Y 例死亡$其中 $ 例

于发现第二癌"距第一癌 $8 年#后因放弃治疗 " 个

月后死亡&$ 例因肺炎死亡后尸检证实两癌同时存

在&: 例因心肺功能差未手术$分别于第二癌后半

年'$ 年'8 年'7 年及 : 个月"分别距第一癌 6'7'.'

='" 年#死于心肺衰竭&8 例于第二癌后 8 年'半年

"距第一癌 :'Y 年#死于全身衰竭% 另有 7 例分别

于第二癌 :'"'8'半年"距第一癌 .':'"'= 年#失访%

DB讨B论

D<AB4-'的发病率B4-'的发病率报道不一$国外

为$<8;X$#<#;

($@8)

$国内多为#<7=;X#<6#;

("@7)

$

本组为 8<.;% 这可能与本院老年病房收治对象均

为老年人有关$因老年人年龄愈大癌转移愈少$但随

着年龄增长患新癌的机率将增大$其主要原因之一

是因增龄引起树突状细胞"/'E#功能的下降减弱了

机体免疫防御及监视作用(:)

$致使老年人容易患肿

瘤和自身免疫性疾病% /'E是已知体内功能最强的

抗原提呈细胞$能在体内直接激活初始 1细胞$促

进1辅助细胞和细胞毒性 1细胞的生成$也能促进

^细胞生成抗体及自然杀伤细胞的激活$处于机体

内免疫应答的中心环节(=)

% 此外$近年来随着-)1g

'1等先进诊断技术的出现'综合疗法的开展$恶性

肿瘤患者生存率增高和存活期延长也使 4-'的发

生率相应增高%

D<CB4-'的组合B据文献报道($)

$4-'好发部位

以消化道"胃'大肠'食管#'乳腺为多见% 肺是少见

的原发部位$而本组以肺的双原发癌和肺与其他器

官组合的重复癌占首位$除与老年人群肺癌多发有

关外$似与本组患者都有 "# X7# 年慢性气管炎史及

"# X:# 年吸烟史有关% 4-'中以二重癌最多见$本

组双原发癌占 6$<";$与文献报道相符(8)

%

D<DB4-'的发病因素B次癌的发生与放疗有密切

的关系(8)

$也可能与患者的体质"包括遗传因素#有

关(.)

% 如第一次患癌后机体对肿瘤的易感性增加

致使患者增加多次患癌机会% 第一癌的综合性治疗

均能造成免疫功能抑制$使其免疫功能进一步下降$

从而增加4-'的发生率% 致癌因素的长期作用亦

可使相邻的两个器官先后发生癌变(6)

% 此外$本组

有 6 例$第二癌"肺#和第一癌"胃'甲状腺'直肠'

肺#在胚胎发生上都来自内胚层$这与癌发生的遗

传因素及胚胎分化因素是否有关值得进一步探讨%

D<EB4-'的诊断与治疗B多数学者认为($$Y)两种

以上癌在 = 个月内发生者称同时性 4-'$较少见$

约占 $#;&超过 = 个月为异时性4-'$较为多见$约

占 Y#;% 本组同时癌 7 例$占$8<:;$异时癌 86

例$占 6.<:;$ 与以上结果相似% 有文献报

道(8@"$$#)

$次癌最常发生在治疗后的 " X: 年内$最长

间隔 ": 年% 本组首癌与末癌间隔最长 87 年$最短

: 个月$平均 : 年 = 个月% 表明 4-'出现的时间往

往是癌复发或转移的阶段$容易误诊% 因此对患有

第一癌的老年人尤其有吸烟史并接受过放'化疗的

患者应定期随访% 当发现新的癌灶时$不应当草率

认为是癌症晚期的复发或转移$而应注意发生 4-'

的可能% 4-'与肿瘤的复发和转移在治疗和预后

上均不相同$因此鉴别两者显得尤其重要% 几乎所

有文献都支持4-'采用与首癌相同的治疗原则$即

根据病期'肿瘤部位选择手术或放疗为主的治疗的

方法&而复发或转移则采用化疗为主的全身综合方

式% 对4-'的治疗$凡能手术切除的应尽量切除%

如本组第二癌诊断后行第二次手术治疗的 6 例至今

健在$其中 $ 例已存活 87 年$而因种种原因未能手

术的 Y 例则全部死亡% 对任何一例 4-'的治疗均

应采取治疗首发癌那样积极的措施$就有治愈或极

大地延长患者存活期的可能%
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