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症患者的预后及生活质量' 急性R0具有自限性#停止放疗后症状多可缓解#病情迁延严重的患者只占很小
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--放射性直肠炎$<3893E9;7 ?<;GE9E9@#R0%是指由电

离辐射所引起的直肠损伤#是盆腹腔(腹膜后恶性肿

瘤经放射治疗后引起的肠道并发症!%"

#严重影响癌

症患者的预后及生活质量' 根据肠道受到辐射剂量

的大小(时间的长短(发病的缓急#R0一般分为急性

和慢性#两者通常以 ,个月为分界!#"

' 放疗引起的急

*'+.*
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性R0发生率可高达 '+Y#症状多表现为腹泻(排便

急迫(肛门坠胀绞痛(大便带血等#病情迁延发展为

慢性R0的有 +YZ#$Y#患者通常诉直肠出血#但也

可能出现因狭窄造成的肠梗阻症状#严重者甚至发生

肠瘘!%#,"

' 因此#早期宣教(早防早治(积极采取措施#

可有效控制病情#避免病情迁延加重' R0的主要发

生机制为直肠组织在电离辐射的作用下产生氧自由

基#使 /[>双链断裂#造成细胞死亡!."

' 早期损伤

的主要病理表现为黏膜充血(水肿以及炎性细胞的

浸润#随着病情迁延不愈#黏膜开始萎缩#肉芽组织增

生#出现肠上皮纤维化及闭塞性动脉内膜炎!#"

' 急性

R0具有自限性#停止放疗后症状多可缓解#发展为严

重的慢性R0患者只占很小一部分#因此临床多以对症

治疗为主#本文主要就R0的内科治疗进展作一综述'

83西药治疗

8983激素类药物应用-目前#激素类药物应用于R0

的机制尚不明确#且国内外各相关研究设计联合药物

及对照不一致#结论也不完全统一#给临床指导用药

带来一定问题' :3721976E9等!+"的研究认为#氢化可

的松灌肠剂在预防急性R0方面并不优于硫糖铝#考

虑到经济成本及临床效益#不推荐其作为短期预防及

治疗R0的首选药物' 而国内一项研究将硫普罗宁与

糖皮质激素联合使用治疗R0#能有效控制患者腹痛(

腹泻(便血的局部症状#明显改善患者营养状况和机

体功能状态!("

' 虽然糖皮质激素治疗 R0已显示出

一定的效果#但其在联合用药方面的效益却仍有分歧#

未来仍需大规模的临床研究为激素类药物治疗R0提

供强有力的支撑证据'

89:3氨基水杨酸类药物应用3电离辐射的急性(慢

性效应引起细胞因子的释放及二十烷类物质的过量

合成#是R0发生的重要原因!'"

' 水杨酸类药物是二

十烷类物质合成过程中的阻止因子#可有效降低R0

的发生率' 柳氮磺吡啶是此类代表性药物之一#可

通过抑制脂氧合酶和环氧化酶减少前列腺素(白三

烯及其他介质的产生而发挥抗炎作用!'"

#但其用于

治疗R0却有一定的争议' 一项研究表明#应用柳氮

磺吡啶可明显降低放疗后 # 级及以上腹泻发生率'

专家们基于此推荐将柳氮磺吡啶作为 R0的指南外

药物治疗#但之后的一项研究结果却与之相矛盾' 该

研究发现#接受柳氮磺吡啶治疗的 , 级腹泻患者比

接受安慰剂治疗的患者更多#柳氮磺吡啶并不能减

少盆腔放疗期间肠炎的发生#而且可能比安慰剂有

更高的不良事件风险!&"

' 考虑这是一项多中心联合

研究#纳入的样本量较之前的研究也更丰富#尽管存

在未控制患者饮食及纳入癌症类型等其他因素#但

结果仍具有说服性#应慎重考虑将柳氮磺吡啶纳入

R0治疗的临床指南'

89;3新兴药物应用3芦荟软膏中的芦荟是一种草

本植物#因其具有抗炎(抗氧化和止痛的作用#可促

进黏膜损伤愈合#因此显示出其在治疗辐射相关损

伤方面的潜在作用#既往研究多集中在芦荟治疗放

射性皮炎(口腔黏膜炎等方面#尚无针对其治疗R0的

相关研究' 直到 #$%' 年#:356C73@325 等!*"将自制

芦荟软膏$含 ,Y芦荟凝胶粉%涂抹于急性 R0患者

直肠$共 . 周#% 2V次## 次V8%#每周记录患者的症

状并评分#结果发现#治疗后患者腹泻症状指数(临

床表现总分(生活方式得分较治疗前均有显著改善'

#$#$年#基于之前的研究结果#该团队再次发起了一

项关于评估芦荟软膏预防急性R0的临床研究#结果

表明#芦荟对腹泻(直肠出血和大便急迫症状的发生

具有显著的预防作用#接受其治疗的患者全身炎症反

应也明显减轻!%$"

' #$#% 年的研究则聚焦于结直肠

癌急性R0患者#认为使用芦荟软膏$共.周#% 2V次#

#次V8%可有效降低结直肠癌患者发生急性R0的严

重程度!%%"

' 芦荟作为一种新兴的防治R0药物#其疗

效确切#安全性高#但相关研究均由同一团队开展#且

尚未明确其治疗R0的具体机制#未来需开展多中心(

大样本的临床研究来证实'

89<3他汀类药物老药新用3电离辐射诱导的内皮

损伤是正常组织炎症发生发展的关键因素#内皮细

胞可通过表达内皮黏附分子(分泌细胞因子致使局

部或播散性组织炎症' 他汀类是一类降脂药物#可

通过羟甲戊二酰辅酶>还原酶竞争性抑制胆固醇合

成!%#"

' 除降脂作用外#他汀类药物还具有抗炎(抗氧

化和改善内皮功能障碍等多种作用#多项关于他汀类

药物治疗R0的研究正在开展' 03A1DC;等!%,"分析

了前列腺癌大分割调强放疗期间急性直肠损伤的危

险因素#单因素及多因素分析的结果均证实他汀类药

物可显著降低直肠损伤率和损伤级别#使用他汀类药

物是独立的保护因素' 普伐他汀是他汀类代表药物

之一#对受照射的内皮细胞具有抗炎和抗血栓形成作

用#对放射性皮炎也有治疗作用!%."

#然而对R0相关

内皮损伤影响的研究较有限' 在一项研究中#研究

者首先评估了普伐他汀对人肠上皮细胞的影响#同时

在辐射诱导的肠炎小鼠模型上验证了普伐他汀的治

疗效果' 结果表明#普伐他汀对 R0有治疗作用#并

通过抑制氧化应激和炎症反应来减轻辐射诱导的上

皮损伤!%+"

' 后来#研究者锁定血栓调节蛋白#进一步

*&+.*
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研究普伐他汀治疗R0的机制#研究结果发现血栓调

节蛋白在辐射相关损伤过程中的关键作用#同时也证

实普伐他汀通过诱导血栓调节蛋白抑制内皮活化从

而减轻R0症状!%("

' 最后#研究团队将动物模型换

成小型猪模型#与对照组动物相比#经普伐他汀治疗

的小型猪的肠道炎症和其他症状能有效减轻#内毒

素水平显著降低#胃肠道结构完整性明显改善!%'"

'

使用他汀类药物治疗R0是近年来提出的新观点#老

药新用为R0治疗提供了新思路'

89=3益生菌制剂的选择-肠道菌群是一种复杂的微

生物群落#其结构和数量的变化可导致或加重R0)另

一方面#R0又可引起肠道菌群的失调#这种现象与患

者的炎症状态密切相关#改善肠道菌群将有助于R0

患者恢复健康!%&"

' :9EE9?;等!%*"通过动物实验发现#

用嗜酸乳杆菌治疗R0小鼠可以通过改善肠道干细

胞功能#促进细胞分化$尤其是产生黏蛋白的细胞%#

增强肠上皮细胞的功能#从而对抗辐射所致的肠道

损伤' O977等!#$"通过临床试验发现#服用益生菌胶

囊组$每粒胶囊含 %'U+ 亿活性嗜酸乳杆菌 O>F+ 及

动物双歧杆菌 LLF%##% 粒V次#, 次V8%患者腹泻发

生率比安慰剂组低$+,U&Y P@&#U%Y%#两组 # 级腹

痛发生率比较差异也有统计学意义$? $̂U$+%' 益

生菌可明显降低R0的发生率#降低R0的严重程度'

/6P3<3=等!#%"的\6E3分析结果也显示#与安慰剂相

比#益生菌的使用明显减少了放射性腹泻的发生率#

尤其是单纯接受放疗的患者可显著获益' 目前#益

生菌在预防及改善R0患者腹痛(腹泻等症状方面的

益处已得到广泛认可' 但益生菌制剂种类繁多#不同

制剂所含菌株也各不相同#暂未见不同制剂间治疗

R0疗效的对比性研究#指南也未推荐具体制剂类型

及用量#仍需临床医师不断地实践探索总结'

89>3其他常规药物治疗-临床常用于R0治疗的药

物还有止泻药$蒙脱石散(洛哌丁胺%(肠黏膜保护

剂$硫糖铝%(抗酸剂$铝镁加%(生长抑素$奥曲肽%(

甲硝唑和甲醛等#可单独使用#也可联合使用#用药途

径包括口服(灌肠或口服灌肠联合' 长期使用这些药

物也可能产生不良反应#如止泻药引起大便干结(便

秘等#合并肠梗阻及肠狭窄的患者应避免使用' 针对

R0症状使用各类药物也有所不同#如硫糖铝灌肠在

治疗出血性R0方面有着较好疗效!##"

#奥曲肽则在减

轻放射性腹泻和消除放疗中断方面有一定优势!#,"

#

对于急性腹痛腹泻#止泻药则是见效快的治疗方式!#."

'

临床医师应根据患者病情选择合适的药物或联合使

用方案'

:3中医药治疗

R0在中医学中又被称为+肠(下痢(泄泻,#射

线被认为是+火$热%(毒,邪的范畴#热毒蕴结#肠道

血络灼伤是主要病机#故清热(凉血(散瘀为此病治

疗的基本原则!#+"

' 临床上常用的治疗方式有中药内

服或灌肠(穴位埋针(盒灸等' 随着近年来中医药的

快速发展#中医药治疗R0的相关研究也越来越多'

有实验研究发现#托里消毒散(槐花散白头翁汤均能

有效治疗大鼠急性R0

!#(F#'"

' 临床研究也证实#托里

消毒散保留灌肠能够改善 R0肠道黏膜损伤' 中医

清热(凉血(散瘀法$槐花散加白头翁汤内服#马应

龙痔疮膏加三七粉局部外用%治疗急性 R0效果确

切#有助于改善临床症状#缩短患者康复时间!#&F#*"

'

;3高压氧治疗#'1("%5$%+&)?1*",-'"%$(1&@ABC$

NLWX是一种让患者在高于一个大气压的环境

里吸入 %$$Y的氧治疗疾病的过程' 它可以改善损

伤组织的氧供#提高病灶局部氧分压及氧含量#促进

毛细血管的再生#建立侧支循环#加速溃疡的愈合#促

进病损组织完成再生修复!,$"

' >78<67 和L6776EE

!,%"

进行了一项观察性研究#以正常组织迟发效应评分法

对患者NLWX前后进行记录#结果发现治疗后R0的

得分平均降低 ,U&分#认为NLWX是一种有效且安全

的治疗方法' 其他研究也证实#NLWX联合思密达

和康复新混合液保留灌肠可有效延缓及减少宫颈癌

患者放疗后R0的发生#并能有效缓解临床症状!,#"

'

尽管NLWX疗效确切(安全性高#但考虑到NLWX价

格昂贵#也在一定程度上限制了其广泛应用'

<3心理及营养支持

癌症患者出现 R0相关症状后#常伴随紧张(焦

虑(消极等不良情绪' 因此需要加强医护与患者的沟

通#及时疏导负面情绪#帮助患者建立战胜疾病的信

心#以保证达到预期的治疗效果!,,"

' 另外#癌症患者

常出现营养不良的情况#而接受盆腹腔放疗的患者可

因放疗副作用$如恶心呕吐(腹痛腹泻等%面临营养不

良的问题#可导致患者感染风险增加#治疗毒性增加和

放疗耐受性下降#患者生活质量及预期寿命降低!,."

'

因此#R0患者的营养支持治疗显得尤为重要' 营养

支持应首选肠内途径#常用口服营养补充剂#当肠内

营养无法满足每日机体所需时#可采用肠内肠外相

结合的方式#对于肠道损伤严重者#可给予完全性肠

外营养使肠道得到充分休息恢复' 于娇等!,+"研究

表明#全程营养支持治疗能显著降低宫颈癌根治性同

步放化疗患者急性R0的发生率#改善患者营养状况

和生活质量#提高治疗耐受性和放疗疗效'

**+.*

--中国临床新医学-#$## 年-+ 月-第 %+ 卷-第 + 期



=3结语

R0的治疗还需放疗技术的提升及靶区的精确#

目前临床上尚无绝对安全及有效的治疗方案#我们

期待在探索 R0发生机制的过程中#能够发现更多

更好的治疗手段'
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研究显示#全球原发性肝癌在 #$%&年有超过 &. 万例

新发病例和 '& 万例死亡病例#分别处于恶性肿瘤的
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' #$%+ 年#我国原发性肝癌新发

病例和死亡病例分别为 ,' 万例和 ,# 万例#对人民

健康安全造成严重的威胁!#"

' 对于NQQ患者#手术

治疗仍是实现肿瘤根治和最佳预后的重要手段!,"
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