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  随着人类的进步棳人口老龄化的趋势日益严
重暎一项针对棻棽棾椄棸例健康人的全外显子测序显
示棳年龄大于椂椀岁老年人的克隆造血发生率明显
高于年轻人棳这表明机体衰老会带来血液衰老棳并
带来更高的血液肿瘤发生率暡棻暢暎现实世界的数据
也表明棳不论是急性白血病暍淋巴瘤还是多发性骨
髓瘤棳血液肿瘤的发生率都随着年龄明显增加棳特
别是在椀棸岁以后暎但是棳老年血液肿瘤的治疗是
血液科医师面临的巨大挑战暎首先棳老年血液肿瘤
患者发病往往比较隐匿棳诊断相对困难棳容易造成
漏诊和误诊暎其次棳老年血液肿瘤患者中生物学高
危患者更为多见棳对化疗的敏感性较差椈第三棳老年
血液肿瘤患者的合并症较多棳也更容易出现治疗相
关的并发症椈最后棳社会经济因素例如家庭条件暍社
会保障以及子女态度都制约着老年血液肿瘤患者

的治疗选择暎
老年血液肿瘤患者治疗的核心临床问题是平

衡治疗的获益和风险暎尽量避免给予老年患者过
高强度治疗的同时棳也要避免随意减量使得患者治
疗不足棳导致疾病没有获得有效控制暎因此棳血液
科医师在诊治老年血液肿瘤患者时棳最初面临的
棽个治疗决策是椇第一棳这个患者是否需要化疗椏
第二棳需要多强的化疗椏 目前棳临床上常采用年龄
和体能评分来回答上述棽个问题暎年龄大的暍体能
棻北京协和医院血液内科棬北京棳棻棸棸椃棾棸棭
通信作者椇李剑棳斉灢旐斸旈旍椇斕旈斒旈斸旑椑旔旛旐斻旇棶斻旑

差的患者往往不治疗或者给予小剂量的姑息治疗暎
但是众所周知棳生理年龄并不等同于功能年龄棳相
同年龄段的患者既可以是没有健康问题的暍较为强
壮的老年人棳也可以是有少数健康问题的一般老年
人棳当然还可以是有很多健康问题的衰弱的老年
人暎因此棳单独依靠年龄来制定治疗策略可能是非
常片面和主观的暎体能评分是另一个临床常用的
简便参数棳但是对于血液肿瘤患者来说棳疾病本身
对体能评分的影响巨大棳例如重度贫血的患者显然
有着非常差的体能棳但其可能并不能代表患者真实
的体能储备暎另外棳体能评分只能代表患者的一个
维度的评价棳缺乏对老年人的其他功能如营养暍认
知暍情绪和共病等的评价暎因此棳临床上还迫切地
需要一种更为客观暍综合和特异的老年评价方法暎

综合老年学评估棬斻旓旐旔旘斿旇斿旑旙旈旜斿旂斿旘旈斸旚旘旈斻斸旙灢
旙斿旙旙旐斿旑旚棳斆斍斄棭是近年来兴起的一种评估老年患
者功能学特征的老年学工具暡棽棴棾暢暎斆斍斄已经成为
老年学研究领域的一种基本应用工具棳其利用一系
列功能量表来多维度地评估老年患者的健康问题暎
常用的评价工具包括椇栙功能状态椇常采用日常活
动能力棬斸斻旚旈旜旈旚旈斿旙旓旀斾斸旈旍旟旍旈旜旈旑旂棳斄斈斕棭和工具性日
常活动能力棬旈旑旙旚旘旛旐斿旑旚斸旍斸斻旚旈旜旈旚旈斿旙旓旀斾斸旈旍旟旍旈旜灢
旈旑旂棳斏斄斈斕棭评价患者的功能状态棳斄斈斕总分为棸暙
椂分棳斏斄斈斕总分为棸暙椄分棳分数越高代表功能越
好棳其他还可以包括评价上肢功能的握力和评价下
肢的步速等暎栚营养状态椇一般采用简易营养状态

暏棿棻椀暏



第椃期 吴琪棳等棶综合老年学评估在血液肿瘤诊疗中的应用

量表棬旐旈旑旈旑旛旚旘旈旚旈旓旑斸旍斸旙旙斿旙旙旐斿旑旚棳斖斘斄棭棳椉椆分
代表存在营养不良棳椆暙棻棻分代表存在营养不良风
险棳曒棻棽分为正常暎栛情绪状态椇可以利用老年人
抑郁量表棬旚旇斿旂斿旘旈斸旚旘旈斻斾斿旔旘斿旙旙旈旓旑旙斻斸旍斿棳斍斈斢棭评
估患者的情绪状态棳得分超过椀分即代表存在抑
郁暎栜认知功能椇常用的评价认知功能的简单量表
是简易精神状态量表棬旐旈旑旈灢旐斿旑旚斸旍旙旚斸旚斿斿旞斸旐棳
斖斖斢斉棭棳总分小于棽椃分表示存在认知障碍暎栞共
病椇评价合并症或共病的量表主要有造血干细胞移
植共病指数棬旇斿旐斸旚旓旔旓旈斿旚旈斻斻斿旍旍旚旘斸旑旙旔旍斸旑旚斸旚旈旓旑斻旓灢
旐旓旘斺旈斾旈旚旟旈旑斾斿旞棳斎斆斣灢斆斏棭暍斆旇斸旘旍旙旓旑 共病指数
棬斆旇斸旘旍旙旓旑斻旓旐旓旘斺旈斾旈旚旟旈旑斾斿旞棳斆斆斏棭和老年人累积
病评定量表棬斻旛旐旛旍斸旚旈旜斿旈旑斾斿旞旘斸旚旈旑旂旙斻斸旍斿灢旂斿旘旈斸旚灢
旘旈斻棳斆斏斠斢灢斍棭棳其中斆斆斏和 斎斆斣灢斆斏在血液肿瘤中
应用较为广泛暎

虽然与实体瘤相比较棳血液肿瘤的斆斍斄应用
数据较少暎但是目前已经有部分研究显示出斆斍斄
在老年血液肿瘤诊疗中的应用价值棳肿瘤类型涵盖
了急性髓细胞白血病棬斄斖斕棭暍多发性骨髓瘤
棬斖斖棭和淋巴瘤等暎
棻 斆斍斄在斄斖斕中的应用

一项研究纳入了椀棿例初治老年斄斖斕棳中位年
龄椃棻岁棳所有患者均完成了包括 斄斈斕暍斏斄斈斕暍
斖斖斢斉暍斍斈斢暍斎斆斣灢斆斏和斉斆斚斍的完整 斆斍斄 评
价棳中位完成评价的时间为棿棿旐旈旑暎这表明完整
的斆斍斄在老年斄斖斕日常诊疗中是可行的暡棿暢暎同
时研究还发现棳对于斉斆斚斍评价为棸暙棻分即体能
状态正常的患者棳仍有棽棸暙棿棸棩的患者存在各种
斆斍斄参数异常棳说明斆斍斄评价比单纯的体能评分
更为敏感和全面暎

另一项前瞻性研究入组了椃棿例初治老年
斄斖斕患者棳平均年龄椃棿岁棳棻棻棩为椄棸岁以上患
者暡椀暢暎这些患者都接受了标准的柔红霉素或去甲
氧柔红霉素联合阿糖胞苷的治疗棳同时在治疗前都
接受了完整的斆斍斄评价暎椂棿棩患者获得了完全
缓解或骨髓缓解棳中位总生存棬斚斢棭为棻棻个月暎多
因素分析发现棳认知功能异常棬修订后 斖斖斢斉 椉
椃椃棭和客观体能状态异常均是独立的预后因素暡椀暢暎
研究表明棳老年斄斖斕患者治疗前的斆斍斄评价可
以用于预测接受标准化疗患者的斚斢率暎
棽 斆斍斄在老年 斖斖中的应用

国际骨髓瘤工作组汇总了棾个国际多中心临
床试验的老年 斖斖 研究数据暡椂暢棳提出了老年 斖斖
的斆斍斄分层模型暎研究共入选了椄椂椆例老年斖斖
患者棳中位年龄椃棿岁暎所有患者均接受了包括
斄斈斕暍斏斄斈斕暍和共病棬斆斆斏棭的综合老年学评估暎根
据对以下参数的不同积分椇年龄棬曑椃椀岁为棸分椈
椃椂暙椄棸岁为棻分椈椌椄棸岁为棽分棭暍斄斈斕棬椌棿为
棸分椈曑棿为棻分棭暍斏斄斈斕棬椌椀为棸分椈曑椀为棻分棭

和斆斆斏棬曑棻为棸分椈椌棻为棻分棭棳累积得分棳可将
患者分为健康组棬棸分棭暍一般健康组棬棻分棭和衰弱
组棬曒棽分棭暎结果显示棳健康组暍一般健康组和衰
弱组的棾年无进展生存率分别为椄棿棩暍椃椂棩和
椀椃棩暎累积的棾级非血液学毒性分别为棽棽棶棽棩暍
棽椂棶棿棩和棾棿棶棸棩暎同样棳衰弱组较健康组也有着
更高的停药率棬棾棻棶棽棩暶棻椂棶椀棩棭暎斉旑旂斿旍旇斸旘斾旚
等暡椃暢对上述模型进行了单中心验证棳研究纳入棻棽椀
例初治老年 斖斖 患者棳所有患者均进行了斏斖斪斍
的斆斍斄分层评价暎结果同样显示了斆斍斄分层和
斚斢率有关棳健康组暍一般健康组和衰弱组的棾年
斚斢率分别是椆棻棩暍椃椃棩和棿椃棩暎基于上述研究棳
斏斖斪斍推荐将此模型作为老年 斖斖 的斆斍斄分层
模型棳并推荐未来的老年 斖斖 研究应该采用此模
型作为分层依据暎

德国的另一项包含椄棸棻例初治老年 斖斖 的研
究整合了年龄暍共病暍体能状态暍衰弱状态以及细胞
遗传学结果棳建立了修订的骨髓瘤共病指数棬斠灢
斖斆斏棭暡椄暢暎健康组棬斠灢斖斆斏椉棾棭暍一般健康组棬斠灢
斖斆斏棿暙椂棭和衰弱组棬斠灢斖斆斏椌椂棭有着截然不同的
斚斢时间棳分别为棻棸棶棻年暍棿棶棿年和棻棶棽年暎但这
个模型尚未得到其他中心和研究的验证暎
棾 斆斍斄在非霍奇金淋巴瘤中的应用

斆斍斄在非霍奇金淋巴瘤棬斘斎斕棭中的应用数
据要略多于 斄斖斕和 斖斖棳除了用于 斘斎斕的 斚斢
预测外棳斆斍斄还能用于指导 斘斎斕患者的化疗方
案以及化疗剂量的选择暎

在一项纳入椄棿例年龄大于椂椀岁的弥漫大斅
细胞淋巴瘤棬斈斕斅斆斕棭患者的前瞻性研究中暡椆暢棳依
据斆斍斄将其分为暟健康组暠棬注椇年龄椉椄棸岁棳斄斈斕
椂分棳老年学共病指数椉棾棳无老年学综合征棭以及
暟衰弱组暠暎临床医师在不知晓斆斍斄结果的情况
下棳根据临床判断分别给予患者治愈性化疗
棬斆斎斚斝暲斠方案棳所有药物剂量椌椃棸棩标准剂量棭
或姑息化疗棬减量或单药治疗棭暎研究显示棳健康组
的缓解率棬椆棽棶椀棩暶棿椄棶椄棩棳 椉棸棶棸棸棸棻棭和中位生
存时间棬未达到暶椄个月棳 椉棸棶棸棸棸棻棭都明显优于
衰弱组暎在棿棽例衰弱组患者中棳有棽棸例接受了治
愈性治疗棳棽棽例接受了姑息治疗棳结果显示不论接
受治愈性治疗棳还是接受姑息治疗的衰弱患者的预
后相似棳中位生存时间分别为椄个月和椃个月暎这
表明能从强化化疗中获益的老年斈斕斅斆斕患者是
那些健康组的老年患者棳而衰弱组患者并不获益暎

另一项意大利的多中心前瞻性研究也探讨了

斆斍斄评价能否筛选出不能从强化治疗中获益的老
年斈斕斅斆斕患者暡棻棸暢暎研究纳入了棻椃棾例老年斈斕灢
斅斆斕患者棬中位年龄椂椆岁棭棳根据医师的临床判断
接受了治愈性治疗或姑息治疗棳同时根据斆斍斄评
价棬斄斈斕暍斏斄斈斕暍共病指数和年龄棭将患者分组为健
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康组暍一般健康组和衰弱组暎结果显示棳健康组的
棽年斚斢率明显优于一般健康组棬椄棿棩暶棿椃棩棭棳而
一般健康组和衰弱组差异无统计学意义暎同样棳治
愈性治疗显著提高了一般健康组的棽年 斚斢率
棬椃椀棩 暶棿椀棩棭棳但是并没有提高衰弱组患者的预
后棬棿棿棩暶棾椆棩棭暎该研究同样表明棳治疗前的简单
斆斍斄评价可以较为准确地筛选出能从治愈性治疗
中获益的老年斈斕斅斆斕患者暎
棿 总结与展望

斆斍斄是一种临床简便暍可行的评价老年患者
功能状态的工具棳它能比生理年龄和体能状态提供
更为准确暍客观和综合的功能状态信息暎初步临床
数据显示棳斆斍斄评价的结果与老年血液肿瘤的预
后相关棳未来其可能用于指导我们制定老年血液肿
瘤患者的治疗策略暎当然棳还需要我们未来进一步
开展多中心前瞻性研究棳积累我国老年血液肿瘤的
斆斍斄分层数据暎同时棳如何整合斆斍斄的功能评价
数据和肿瘤生物学数据来进行综合的老年血液肿

瘤患者的分层治疗棳也是未来研究的重点暎
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