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  ميزانبر Cetuximab آن با ي تركيب اثر استاندارد ودرماني شيمي تأثيرمقايسه 
   پيشرفته كولونسرطانبقاء در مبتلايان به 

  
  
  
  

 Iدكتر سيد محسن رضوي*

 IIدكتر مهديه رضايي سليم 

 IIIدكتر حميد عطاريان 

 IVكتر جهانگير رفعتد 

 Vزاده دكتر سيدمحمدرضا مرتضوي 

  VIشيرعليامير  
 VIIپور كتر احسان شريفيد 

  چكيده
شده در شناخت بيولوژي مولكولي سلول تومورال و كشف اهميـت            هاي اخير تحول ايجاد     در سال : زمينه و هدف  

غير سـلول كوچـك    و گسترش خيلي از تومورهاي توپر از جمله سرطان كولوركتال و رسپتور رشد سلولي در رشد    
 يكـي از ايـن داروهـا       .دهند رايج شـده اسـت      ين گيرنده را مورد هدف قرار مي      ريه، استفاده از داروهايي كه مستقيماً ا      

cetuximab يــا Erbitux 1بــادي از نــوع  اســت يــك منوكلونــال آنتــيIgG كــه برعليــه رســپتور رشــد ســلولي يــا   
Epidermal growth factor هاي اخير در درمان سرطان كولوركتال پيـشرفته تلقـي    يكي از پيشرفت وكند عمل مي 

 Cetuximab با اسـتاندارد درمـاني  شـيمي  استاندارد و تركيب درماني شيميمقايسه تأثير هدف از اين مطالعه     .شد يم
 بـه  k-rasمطالعـه در زمـاني انجـام شـد كـه موتاسـيون       . است پيشرفته كولون سرطانبقاء در مبتلايان به    ميزان بر

  .كننده درمان مطرح نشده بود عنوان يك عامل تعيين
 كولـون مـورد   كننـده   با سرطان پيـشرفته عـود     , سال 80 تا   20 بيمار 91در اين مطالعه نيمه تجربي       :يروش بررس 

 بيمـار تحـت     44تحت درمان باكموتراپي استاندارد رايج و      به طور تصادفي     بيمار 47 اين تعداد  از. بررسي قرارگرفتند 
 يـا مـرگ بيمـار     و  تمام دوره درمـان     ا،  تهدرمان تا زمان بروز عوارض پيشرف      . قرار گرفتند  Cetuximabموتراپي و   ك

  . در دو گروه درماني با هم مقايسه شدندءادامه يافت و بدين ترتيب مدت بقا
 بـراي بررسـي  . عـددي ارائـه شـد   هاي  شاخص نمودار و، در قالب جداول آماريها  يافتهها،   دادهآوري جمعپس از  
) Logmar(لگ مار   هاي     در دو گروه از آزمون     ءول زمان بقا  براي مقايسه ط  ،   بيماران از جدول كاپلان ماير     ءزمان بقا 

عـداد مـرگ در هـر گـروه         ت همچنين از آزمون مجذور كاي و تست دقيق فيشر براي مقايسه              و )Breslow( و بريسلو 
  .شدند  انجامSPSS V.15.0 افزار نرمدر نظر گرفته شد و كليه آناليزها در محيط % 5ي دار معنيسطح . استفاده شد

 در فاصـله  < kf% 60 سـال و 20-76 بيمار مبتلا به سرطان پيشرفته كولون بادامنـه سـني بـين    91 جمعاً: ها هيافت
درمـان تركيبـي و     %) 48( بيمـار    44از اين تعداد     . مورد بررسي قرار گرفتند    1386ماه    وآبان 1383زماني بين تيرماه    

  .درمان استاندارد دريافت كردند%) 52( بيمار 47
 تـا پايـان مطالعـه     ) %5/29( نفـر  13، و در روش تركيبـي  %)3/38( نفر   18 كه درمان استاندارد گرفتند       بيماري 47از  

و متوسـط طـول     روز236± 20كه روش درمـاني اسـتاندارد گرفتنـد          متوسط طول عمر در بين بيماراني     . فوت كردند 
ي را بـين  دار معنـي خـتلاف   اون آمـاري آزم . روز بود301± 27كه روش درماني تركيبي گرفتند   عمر در بين بيماراني   

  )=2011/0p ( بيماران نشان ندادءمتوسط زمان بقا
ولـي بـا توجـه بـه     ، شود  مي باعث بهبود ميزان پاسخ و پيشرفت بيماري      Cetuximabبا وجود اينكه     :گيري  نتيجه

 سـرطان  به مراحـل انتهـايي   بادي در بيماران مبتلا رسد به كارگيري مونوكلونال آنتي نتايج مطالعه موجودبه نظر نمي    
  .هاي ديگري در انتخاب بيماران وارد شود كننده ، جز اينكه تعيين گرددءكولوركتال موجب افزايش ميزان بقا

  
  ءبقا -3   سرطان كولون -2   بادي مونوكلونال آنتي -1 :ها واژهكليد

  

  12/11/87: تاريخ پذيرش، 15/4/87: تاريخ دريافت
  

  مقدمه
 )Colorectal Cancer - CRC(ل كولوركتــا ســرطان

  ترين انـواع تومورهـاي سـرطاني و        همچنان يكي از شايع   
  

 در تمـام جهـان       ناشـي از سـرطان     علل منتهـي بـه مـرگ      
كه دومين علت شايع مرگ     طوريه  ب )1(؛شود  مي محسوب

  .1386سال ،  داخلي به راهنمايي دكتر محسن رضوي جهت دريافت درجه دكتراي تخصصيمهديه رضايي سليمنامه دكتر  اي است از پايان اين مقاله خلاصه
(I تهران، ايران ايران درماني- و خدمات بهداشتيدانشگاه علوم پزشكي تقاطع بزرگراه شهيد همت و چمران، فوق تخصص خون و انكولوژي، استاديار و ، ) *مسؤول مولف( 

(II ايران، تهران،  ايران درماني-يو خدمات بهداشتدانشگاه علوم پزشكي ، داخليهاي  بيماري دستيار  
(IIIايران، تهران،  شهيد بهشتي درماني-و خدمات بهداشتيدانشگاه علوم پزشكي ،  فوق تخصص خون و انكولوژي دانشيار و  
(IVتهران، ايران تهران درماني- و خدمات بهداشتي فوق تخصص خون و انكولوژي، دانشگاه علوم پزشكي دانشيار و ،  
(V ايران، يزد،  درماني يزد- و خدمات بهداشتيدانشگاه علوم پزشكي، ق تخصص خون و انكولوژيفو استاديار و  

(VI ايران، تهران،  ايران درماني-و خدمات بهداشتيدانشگاه علوم پزشكي ، عضو كميته پژوهشي دانشجويي، دانشجوي پزشكي  
(VII ايران، تهران،  ايران درماني-دمات بهداشتيو خعضو كميته پژوهشي دانشجويي دانشگاه علوم پزشكي ، پزشك عمومي  

  




