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·短篇论著·

食管癌伴多原发癌的临床特性分析

赵锡江 任鹏 唐鹏 刘向明 冯庆来 张熙曾

食管癌伴多原发癌的报道甚少。本文探讨42例食管癌

伴多原发癌的发病特点、临床特性、治疗和预后。

1资料与方法

自1985年1月至2002年10月共收治食管癌3716例，

伴多原发癌42例(男性33例，女性9例)，其中双原发癌40

例，三原发癌2例。涉及肿瘤13种，86个病灶，经病理学确

诊82个。食管癌伴多原发癌的诊断采用了Warren等n1的

诊断标准。所有病例均排除了转移癌。

本组食管癌伴多原发癌占同期收治食管癌的1．13％。

同时性多原发癌(synchronous carcinoma，SC)25例，两个肿

瘤均为一次住院同时发现。异时性多原发癌(metachronous

carcinoma，MC)17例，两个肿瘤间隔时间最长为19年5个

月，最短时间为11个月，平均6年1个月。第一原发癌平均

年龄为58岁，第二原发癌为64岁。

2结 果

在42例中包含肿瘤13种，病灶86个，其中食管癌45

个、肺癌16个、贲门癌9个、胃体癌3个、胃窦癌1个、甲状腺

癌3个、喉癌2个、鼻咽癌、乳腺癌、外阴癌、结肠癌、头皮癌、

宫颈癌及肾癌各1个。

45个食管癌病灶中鳞癌43个，腺癌2个。所有食管癌

按1997年UICC分期标准重新分期，其中I期3个，II a期

18个，Ⅱb期7个，Ⅲ期13个，Ⅳ期10个。

本组86个病灶的切除率为47．7％，25例SC的51个病

灶中切除20个(39．2％)，其中食管癌9个、贲门癌5个、甲

状腺癌3个及肺癌2个。17例MC的35个病灶中，切除20

个(60．0％)，其中食管癌11个、肺癌3个、贲门癌、喉癌、乳

腺癌、外阴癌、结肠癌、头皮癌各1个。45个食管癌病灶中，

切除20个，其中根治性切除18个，姑息性切除2个；单纯放

疗14个；单纯化疗8个；放化疗联合治疗3个。所有受术者

术后均给予化疗，1例术前接受了放疗。

42例患者1，3，5年生存率分别为66．7％，35．7％和

23．8％。SC分别为44．0％，8：0％和4．0％；MC分别为

100％，76．5％和53．0％。

死于食管癌及其复发转移为40．0％，其中SC 41．7％，
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MC 37．5％；死于伴发癌及其复发转移为27．5％，其中SC

16．7％，MC 43．8％；死于多原发癌双重作用的为25．0％，其

中SC 37．5％，MC 6．3％。

3讨论

多原发癌，又称重复癌，是指一个患者同时或先后发生

两个或两个以上彼此之间无关系的肿瘤，可发生在同一器官

或同一系统的不同部位，也可发生在不同器官或不同系统。

按其出现的时间间隔不同分为SC和MC。

多原发癌的发病率为0．04％～10％[2]．发生于头颈部

黏膜(包括食管癌)的多原发癌的发病率为8％～27％[z,33。

本组占同期收治食管癌的1．13％。

罗银桂和程宝贞等H’51报道SC多于MC。董海强和李

东海等哺’71报道全部为SC。Shibuya等[8]报道MC多于SC

或两者相近。MC好发于第一癌发生后1～3年，平均为7

年[2’3’“。本组间隔时间最长为19年，平均6年。

本组食管癌伴发的肿瘤中，最常见的是肺癌，其次为贲

门(胃)癌、头颈部黏膜癌(鼻咽、喉、食管癌)及甲状腺癌。这

与部分报道相似。蒋嘉德[93报道23例食管癌伴发其他脏器

癌，其中胃癌和贲门癌共10例，肺癌6例。Nagasawa Ei03报

道33例伴发食管癌的多原发癌中，胃(贲门)癌最多

(32．6％)。Kumagai等[1妇报道食管癌较常伴发的多原发癌

依次是头颈部癌(咽>喉>舌>口腔>鼻)、贲门(胃)癌及结

肠癌，肺癌很少。Shibuya等哺1和Natsugoe等[123报道的最

多的伴发癌依次是头颈部癌(口腔>口咽>下咽>上咽>鼻

窦>喉>唇)、贲f-j(胃)癌和肺癌。头颈部黏膜癌患者有8％

～27％，可能同时或先后发生多原发癌，伴发癌中30％～

70％仍发生于头颈部器官[2’3]。本组伴发的肺癌和贲门

(胃)癌较多，而头颈部癌只有6例。

本组86个病灶的手术切除率为47．7％，SC与MC癌灶

的切除率分别为39．2％和60．0％，MC明显高于SC，这与大

多文献报道相同。以咽、喉、食管，贲门、胃及支气管肺癌为

主的多原发癌的手术切除率为38％～62％[14“⋯。

本组45个食管癌病灶的切除率为44．4％，与赵锡江

等口51曾报道的单发食管癌的切除率相差较大(82％)。究其

原因可能为：(1)食管癌并发肺癌的比例较高，这两种肿瘤同

时切除难度较大；(2)食管癌与胃(贲门)癌异时发生时，胃很

难满足第二次手术的需求；同时发生时，如果食管癌位置较

高或其中一个瘤体较大时，也很难行手术治疗。

本组1，3，5年生存率分别为66．7％，35．7％和23．8％。

蒋嘉德[93报道l，3，5年生存率分别为34．8％，8．7％，6．3％。
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Kumagai[“1报道其5年生存率为52．3％。Shibuya等‘81报道

的5年生存率也>50％。

本组患者40．0％死于食管癌及其转移和复发，SC与

MC死于食管癌的比率分别为41．5％和37．5％；死于伴发癌

的比率分别是16．7％和34．8％，MC明显高于SC；死于双重

癌的患者中SC(37．5％)明显高于MC(6．3％)。

综上所述，作者认为：(1)伴多原发癌的食管癌的发病年

龄、好发部位、大体类型及病理分型与单发食管癌均相似。

(2)食管癌伴发的多原发癌中，以肺癌和贲门(胃)癌最为常

见。(3)MC的食管癌病理分期明显早于SC，MC的病灶切

除率及1，3，5年生存率高于SC。(4)影响食管癌伴多原发

癌预后的因素有食管癌的分期、治疗方法、伴发癌的种类及

间隔时间，即食管癌分期早者预后好于分期晚者；手术治疗

预后好于非手术治疗；伴发贲门癌(胃癌)者预后较差；间隔

时间越短预后越差，性别、年龄与预后无关。
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·启 事·

《中华老年多器官疾病杂志》变更刊期的启事

在总政治部、总后勤部、解放军总医院领导的关心和众多编委、作者、读者的大力支持下，《中华老年多器官疾病杂志》自

2002年创刊以来，质量逐年提高，因之，已于2004年加入了中国科技论文统计源期刊(中国科技核心期刊)。

鉴于来稿数量的逐年增多，为缩短出版周期，加速信息流通，本刊将从2007年起由季刊变更为双月刊，逢双月末出版。每

本定价仍为12元。
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