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摘  要 

目的：探讨微波深部热疗对晚期腹膜转移癌患者生活质量的影响。方法：选取邢台市人民医院收治的40
例晚期腹膜转移癌患者随机分为热疗组20例和对照组20例，热疗组患者给予热疗联合肿瘤标准治疗，对

照组仅给予肿瘤标准治疗。疗程为4个周期，观察两组欧洲癌症治疗研究组织生命质量核心问卷(EORTC-
QLQ-C30)评分的变化情况。结果：EORTC-QLQ-C30量表评分方面，治疗前两组患者的躯体、角色、认

知、感情、社会功能领域评分无显著差异(P > 0.05)，治疗4个周期后两组患者的躯体、角色、认知、感

情、社会功能领域评分热疗组高于对照组(P < 0.05)。结论：微波深部热疗可改善晚期腹膜转移癌患者的

生活质量。 
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Abstract 
Objective: To investigate the effect of microwave deep hyperthermia on the quality of life of patients 
with advanced peritoneal metastatic cancer. Method: Forty patients with advanced peritoneal met-
astatic cancer admitted to Xingtai People’s Hospital were randomly divided into a hyperthermia 
group of 20 cases and a control group of 20 cases. The hyperthermia group received hyperthermia 
combined with standard tumor treatment, while the control group received only standard tumor 
treatment. The course of treatment is 4 cycles, and the changes in the scores of the European Organ-
ization for Research on Cancer Treatment Quality of Life Core Questionnaire (EORTC-QLQ-C30) will 
be observed in two groups. Result: In terms of EORTC-QLQ-C30 scale scores, there was no significant 
difference in the scores of physical, role, cognitive, emotional, and social functional areas between 
the two groups of patients before treatment (P > 0.05). After 4 cycles of treatment, the scores of 
physical, role, cognitive, emotional, and social functional areas in the hyperthermia group were 
higher than those in the control group (P < 0.05). Conclusion: Microwave deep hyperthermia can 
improve the quality of life of patients with advanced peritoneal metastatic cancer. 
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1. 引言 

腹膜转移癌，定义为癌细胞扩散或转移到腹膜的存在，主要发生于腹部恶性肿瘤，如结直肠癌、胃

癌、卵巢癌等[1] [2]。晚期腹膜转移癌被认为是一种终末状态，预后极差，患者接受了姑息性治疗或手术

治疗，中位生存时间仅为 6~7 个月，具有显著的发病率和死亡率，临床大夫的有效治疗方案有限[3]-[5]。
晚期腹膜转移癌患者往往出现难以控制的大量腹水等并发症，严重影响患者的生活质量[6]。热疗是指通

过应用不同物理因子(射频、微波、超声、激光等。)来提高肿瘤组织的温度，利用高温及其继发效应来治

疗肿瘤的一种治疗方法，目前已成为继手术、放疗、化疗、免疫治疗之后肿瘤治疗的第五大疗法，是一

种新型有效的手段，被称为“肿瘤的绿色疗法”[7]。热疗作为一种非侵入性或微创性的治疗方法，在肿

瘤治疗中展现出了广阔的应用前景[8]。热疗作为癌症治疗的辅助手段，在肿瘤的治疗中发挥着重要的作

用[9]。热疗联合放疗、免疫、化疗、靶向等治疗，可进一步提升治疗效果[10]。微波热疗是一种常用于恶

性肿瘤治疗的局部方法，可直接作用于局部肿瘤组织，通过高温对肿瘤细胞造成损伤，导致细胞蛋白变

性，从而促使肿瘤细胞失活[11]。目前，微波热疗已被广泛用于恶性肿瘤治疗中[11]。微波肿瘤热疗是一

种新型干预措施，能够有效提升患者的生存质量，在治疗中具有积极意义[12]。本文应用微波深部热疗对

腹膜转移癌的患者进行干预，观察在肿瘤标准化治疗的基础上采用微波深部热疗对腹膜转移癌患者生活

质量的影响。 
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2. 资料与方法  

2.1. 一般资料  

选取 2024 年 1 月 1 日至 2025 年 7 月 31 日在邢台市人民医院收治的晚期腹膜转移癌患者 40 例，随

机分为两组，对照组 20 例，其中胃癌 7 例，结直肠癌 7 例，肝癌 2 例，卵巢癌 4 例。观察组 20 例，其

中胃癌 9 例，结直肠癌 6 例，肝癌 2 例，卵巢癌 3 例。两组一般资料无统计学差异(P > 0.05)。  
纳入标准：① 经组织病理学确诊的恶性肿瘤，并明确发生腹膜转移的患者；② 年龄 ≥ 18 岁；③ 预

计生存期 ≥ 6 个月；④ 语言表达准确。⑤ 热疗组均自愿签署热疗知情同意书。 
排除标准：① 合并心、肝、肾等重要脏器严重功能障碍。② 妊娠及哺乳期女性。③ 有精神病史、

严重认知障碍、意识障碍者。④ 不配合相应治疗、依从性差。 

2.2. 方法 

热疗组在肿瘤标准治疗基础上联合热疗。对照组采用肿瘤标准治疗。疗程为 4 个周期。 
微波热疗将治疗室内温度调节至适当温度，安排患者进行治疗，并对整个治疗过程进行监测，所用

仪器为 WE2102-A 型微波治疗机对肿瘤及其周围组织进行加温，参数设置为：频率 100 MHz，温度

41℃~43℃，每次治疗 1 h，于每个治疗周期的第 2、4、6 天进行。 

2.3. 观察指标  

欧洲癌症治疗研究组织生命质量核心量表(EORTC-QLQ-C30)评分该量表主要用于评估癌症患者的

生活质量[13]。分为 5 个维度量表 30 个条目，包括 5 个功能领域(躯体功能、角色功能、认知功能、情绪

功能、社会功能) [14]。根据各领域中各条目得分总和除以该领域条目数，即可得到该领域的粗分(RS)；
进一步采用极化法将其转化为 0~100 的标准化得分(SS)。功能领域与生活质量呈正相关关系，分值越高

提示患者生活质量越好。 

2.4. 统计学方法  

采用 SPSS27.0 软件进行 χ2 检验及 t 检验。 

3. 结果  

3.1. 两组患者基线资料比较   

对照组 20 例患者中，其中胃癌 7 例，结直肠癌 7 例，肝癌 2 例，卵巢癌 4 例。观察组 20 例患者中，

其中胃癌 9 例，结直肠癌 6 例，肝癌 2 例，卵巢癌 3 例。经统计学分析，两组患者的肿瘤原发部位等基

线资料比较，差异均无统计学意义(P > 0.05)，具有可比性。 

3.2. 两组生活质量对比   

Table 1. Comparison of physical function and quality of life between two groups 
表 1. 两组躯体功能生活质量对比 

 躯体功能 
 治疗前 治疗后 

热疗组 33.33 ± 14.34 71.99 ± 15.07 
对照组 32.99 ± 10.91 57.99 ± 14.36 

t 值 0.083 3.006 
P 值 0.934 0.005 
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两组患者治疗前后 EORTC-QLQ-C30 评分比较由表所示：治疗前，两组患者的 EORTC-QLQ-C30 量

表的躯体、角色、认知、感情、社会功能领域评分比较，差异均无统计学意义(P > 0.05)。治疗 4 个周期

后两组患者的躯体、角色、认知、感情、社会功能领域评分热疗组高于对照组(P < 0.05)。见表 1~5。 
 

Table 2. Comparison of functional quality of life between two groups of characters 
表 2. 两组角色功能生活质量对比 

 角色功能 

 治疗前 治疗后 

热疗组 24.16 ± 8.50 65.82 ± 14.78 

对照组 25.82 ± 8.50 50.83 ± 10.07 

t 值 −0.620 3.748 

P 值 0.539 <0.001 

 
Table 3. Comparison of emotional function and quality of life between two groups 
表 3. 两组情绪功能生活质量对比 

 情绪功能 

 治疗前 治疗后 

热疗组 27.07 ± 11.74 71.24 ± 8.75 

对照组 28.32 ± 10.94 54.99 ± 8.71 

t 值 −0.348 5.883 

P 值 0.730 <0.001 

 
Table 4. Comparison of cognitive function and quality of life between two groups 
表 4. 两组认知功能生活质量对比 

 认知功能 

 治疗前 治疗后 

热疗组 25.82 ± 15.74 70.82 ± 9.16 

对照组 28.32 ± 15.39 52.49 ± 14.58 

t 值 −0.508 4.758 

P 值 0.614 <0.001 

 
Table 5. Comparison of social function and quality of life between two groups 
表 5. 两组社会功能生活质量对比 

 社会功能 

 治疗前 治疗后 

热疗组 18.32 ± 5.13 67.49 ± 8.50 

对照组 21.66 ± 7.83 48.83 ± 7.51 

t 值 −1.592 7.353 

P 值 0.121 <0.001 
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4. 讨论 

4.1. 晚期腹膜转移癌患者对生活质量的要求不断增加   

腹膜转移是胃癌、结直肠癌、卵巢癌等腹盆腔肿瘤常见的转移部位，据统计，约 10%的结直肠癌病

人和 15%~50%的胃癌病人初诊即存在腹膜转移，IIB 期以上的卵巢癌均可发生腹膜转移，且病人的 5 年

生存率较低[15]。腹膜转移癌的复发率和死亡率高，严重危害人类健康，通常采用姑息性治疗以减轻肿瘤

负担、缓解症状[16]。腹膜转移通常被认为是肿瘤的终末状态，预后极差，一旦发生腹膜转移，将严重影

响患者的总生存期[17] [18]。因此，在生命延长期中，患者对生活质量的要求也在不断增加。 

4.2. 生活质量对于晚期肿瘤患者的治疗至关重要   

生活质量是一个多维度的概念，由多个领域组成，其中包括身体、心理和社会领域[19]。世界卫生组

织(WHO)对生活质量的定义是个人在其生活的文化和价值体系背景下，以及与他们的目标、期望、标准

和关注的关系中对其生活地位的看法[20]。肿瘤患者的生活质量是一种幸福感，对患者、家属和护理人员

都至关重要[21]。生活质量的评估为肿瘤学家在选择抗肿瘤治疗和患者所需的支持措施时提供了宝贵的

信息，并且是受肿瘤和治疗副作用影响最大的方面之一[22]。对于接受姑息性治疗的晚期肿瘤患者，生活

质量已成为治疗决策中的一个关键因素[23]。肿瘤专家建议应密切关注患者生命质量，因为治疗本身可能

对患者的生活质量产生不可接受的有害影响，患者和医生需要权衡这些因素[23]。随着肿瘤治疗的不断发

展，恶性肿瘤患者的总生存期明显延长，带瘤生存者逐渐增多，改善恶性肿瘤患者的生活质量已成为肿

瘤治疗的重点[24]。 

4.3. 热疗对腹膜转移癌患者生活质量的改善  

通过文献研究发现，热疗能有效改善恶性肿瘤患者的生活质量评分。本研究结果显示，EORTC-QLQ-
C30 量表评分方面，治疗前两组患者的躯体、角色、认知、感情、社会功能领域评分无显著差异(P > 0.05)，
治疗 4 个周期后两组患者的躯体、角色、认知、感情、社会功能领域评分热疗组高于对照组(P < 0.05)。
说明热疗可有效提高腹膜转移癌患者的生活质量。 

综上所述，深部热疗对晚期腹膜转移癌患者可提高患者的生活质量。 

伦理声明 

本研究方案已获得邢台市人民医院伦理委员会的批准(审批号：2025 [237])。所有热疗组参与者在入

选前均被详细告知研究目的、流程、潜在风险和益处，并签署了书面《知情同意书》。本研究严格遵循

《赫尔辛基宣言》的伦理准则。 
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