
含的树脂基质的粘接反应而固化 ［2］。它们与粉型氢氧化钙相
比�固化后具有优良的抗压强度和理化性能�承受充填和咀嚼
压力的能力提高。黄莉等 ［3］曾比较了光固化氢氧化钙与粉型
氢氧化钙在直接盖髓术中的疗效�发现由于光固化氢氧化钙
粒度小�密封性强�固化快�对牙髓无理化刺激�应用于间接盖
髓和直接盖髓都取得了较好的疗效。本组观察中�光固化氢
氧化钙和化学固化氢氧化钙用于间接盖髓的临床效果经统计

学分析�差异无统计学意义�与马骏驰 ［4］的研究一致。直接盖
髓中�光固化型氢氧化钙盖髓成功率显著高于化学固化型氢
氧化钙�原因有：化学固化的盖髓剂�需要调合后使用�调拌过
程中难以做到严格无菌操作�因此有可能成为牙髓感染的来
源之一；同时�调拌成糊剂后用探针覆盖露髓孔处�对牙髓组
织存在一定的机械性刺激�失败率较高。而可见光固化氢氧
化钙盖髓剂为单组分�是放置于注射管内的�需要时�随用随
取�不受外界污染�此材料光照后迅速固化�不需调拌�操作简

便。另外�化学固化的盖髓剂使用时受操作时间、熟练程度
限制�充填操作太慢及盖髓材料太厚、边缘未修整�均易造成
充填物脱落以致失败�而光固化氢氧化钙�使用时不需调拌�
可直接使用�且具有充裕的操作时间�同时固化后硬度也强于
化学固化型。我们认为�光固化氢氧化钙与化学固化氢氧化
钙均为良好的活髓保存材料�但光固化氢氧化钙使用更方便�
盖髓效果更好。
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　　以化疗为主的姑息治疗成为临床治疗恶性胸腔积液的主

要手段。由于肿瘤细胞的多药抗药性（MDR）�单纯应用化疗
药物疗效常不理想�此外化疗药物具有严重的毒副作用�使许
多晚期肿瘤患者难以耐受治疗。有报道高聚生金葡素（高聚
生）可明显抑制肝癌 MDR 基因过度表达�从而提高肝癌化疗
疗效。2001年3月—2003年8月�我们应用高聚生治疗恶性
胸腔积液40例�报告如下。
1　资料与方法
1．1　一般资料　选择经 X 线、B 超、CT 及病理学确诊为恶性
肿瘤并发恶性胸腔积液患者40例�实验室检查积液内均可见
癌细胞。男26例�女14例�年龄36～72岁�平均52．6岁。
原发病灶：肺癌12例�胸膜间皮瘤2例�肝癌10例�胃癌8
例�结肠癌8例。随机分二组：A 组16例�男10例�女6例�
平均年龄50．7岁；B 组24例�男16例�女8例�平均58．7岁�
二组年龄、性别差异无统计学意义。
1．2．　治疗方法　①A 组：胸腔内注射顺铂60mg／次�每周1
～2次�连续1～2周。B 组：胸腔内注射高聚生2500U／次�
顺铂60mg／次�每周1～2次�连续1～2周。
1．3　疗效观察　治疗前和治疗结束后采用 B 超测定胸腔积
液量�并记录不良反应。
1．4　疗效评价　按 WTO 统一标准判定疗效。完全缓解
（CR）：胸腔积液完全消失�胸闷、气急症状完全消失�持续＞1
个月；部分缓解（PR）：胸腔积液量减少≥50％；症状明显改
善�持续＞1个月；轻微疗效（MR）：胸腔积液量减少25％～
50％；无效（NC）：胸腔积液量减少＜25％或短期内增高；有效
＝CR＋PR。

2　结果
治疗后二组胸腔积液量比较见表1�不良反应见表2。

表1　二组治疗后胸腔积液缓解情况（例）
组别 n CR PR MR NC 有效率（％）
A组 16 2 7 4 3 56．2
B组 24 8 12 3 1 83．3

表2　二组不良反应情况（例�％）
组别 n 发热 胃肠道反应 粒细胞减少

A组 16 0 10（62．5） 4（35．0）
B组 24 3（13．0） 6（25．0） 1（5．0）

3　讨论
高聚生是以超级抗原金黄色葡萄球菌肠毒素 C 为主要

有效成分的抗癌生物制剂�具有广泛的药理活性：①刺激 T
细胞增殖�诱导白细胞介素（IL）、干扰素（IFN）、肿瘤坏死因
子（T NF）、集落刺激因子（CSF）等产生�增强天然杀伤细胞
（NK）和淋巴因子激活杀伤细胞（LAK）活性共同组成一个放
大的免疫应答网络�导致肿瘤的溶解破坏。其中 CSF 则可能
与高聚生显著的升白细胞有关；②高聚生与化疗药物联合应
用�更能促进对肿瘤细胞的杀伤力�同时还修复损坏的组织�
减轻化疗药物所致的白细胞降低、胃肠道等反应；③可明显抑
制肝癌 MDR 基因过度表达�提高肝癌的化疗效果。本组结
果提示高聚生联合顺铂治疗恶性胸腔积液近期效果明显�具
体表现在：①与化疗起协调作用�明显增强抗肿瘤能力�胸腔
积液消退率高于顺铂组；②可降低化疗所造成的各种诸如白
细胞减少、胃肠道反应等不良反应的发生率�提高患者生活质
量。提示高聚生联合顺铂治疗恶性胸腔积液安全可行�值得
临床推广应用。
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