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Abstract
Metachronous multiple primary colon cancer 
is defined as two or more newly developed 
cancers occurring at least 6 months after the 
initial colon cancer in different parts of the 
colon. Here, we reported a patient who devel-
oped primary colon cancers of the transverse 
colon, ascending colon, sigmoid colon and 
descending colon, and adenocarcinoma of the 
jejunum successively in 20 years. All cancers 
were subjected to surgical resection and post-
operative chemotherapy. The patient had a 
good outcome and long-term postoperative 
survival, which is rarely seen in patients with 
such disease. 
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摘要
异时性多原发结肠癌是在不同时间(相隔≥

6 mo)内在不同的部位相继出现结肠恶性肿
瘤且病理排除同一种肿瘤复发及转移. 本例
患者在20年的时间内先后发生横结肠、升结
肠、乙状结肠、降结肠及空肠腺癌, 均行手
术切除及术后全身化疗后疗效好, 患者术后
长期生存, 临床上实属罕见. 
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0  引言

多原发性结肠癌是指同一个体同时或先后在结

肠的不同部位发生2种或以上原发性恶性肿瘤, 
根据发生的时间又可分为同时性及异时性多原

发结肠癌, 本例患者在20余年的时间内先后在

横结肠、升结肠、乙状结肠、降结肠出现原发

性恶性肿瘤, 同时合并空肠腺癌, 并行多次根治

性切除术, 术后行辅助化疗后长期生存, 临床上

罕见, 现报道如下. 

1  病例报告

男, 73岁, 因“横结肠、升结肠、乙状结肠、

降结肠及小肠腺癌术后”就诊. 患者于1978年
因“左下腹疼痛 ,  大便带血”确诊为降结肠

癌, 在我院行根治性左半结肠切除术, 术后行

5-FU+CF+DDP化疗6周期, 好转后出院. 随后于

1984年、1990年、2002年及2005年分别确诊为

升结肠、横结肠、空肠及乙状结肠腺癌, 确诊后

分别行根治性切除术, 术后病理: 降结肠、升结

肠及横结肠、空肠、乙状结肠腺癌. 术后均行以

5-FU为基础的化疗, 化疗结束后定期随诊, 并对

其家系进行纤维胃肠镜检查, 同时进行随访, 未
发现有遗传倾向. 入院后检查: CT: 腹腔内结构紊

乱, 但未见明显肿块. 纤维结肠镜检查: 距肛门约

®

■背景资料
本例患者在20年
的时间内先后发
生 横 结 肠 、 升
结 肠 、 乙 状 结
肠、降结肠及空
肠腺癌 ,   在排除
H N P C C 后 确 诊
多原发结直肠癌,  
同时合并原发性
空肠腺癌 ,   均行
手术切除及术后
全身化疗后疗效
好 ,   患者术后长
期生存 ,   临床上
实属罕见.

■同行评议者
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20 cm处可见回结肠吻合口, 未见明显异常. 肿瘤

标志物: CEA、CA242均正常、CA199为67 μg/L. 

2  讨论

多原发癌是指同一个体同时或先后在不同的部

位发生2种或以上原发性恶性肿瘤, 根据发生的

时间又可分为同时性及异时性多原发癌, 除大

肠可发生多原发癌以外, 可存在同一机体在不

同组织器官或同一器官组织不同时/同时发生原

发性恶性肿瘤. 1880年Czerny首次报道多原发大

肠癌后, 国内外均有不同的报道[1,4]. 对于多原发

大肠癌的诊断, 多数学者采用1932年Warren与
Gates制定的诊断标准: (1)每个癌灶必须独立存

在; (2)各自均具有独特的病理学形态; (3)癌灶间

须间隔一定距离的正常组织, 可明确除外转移

与复发; (4)严格除外家族性腺瘤性息肉病和溃

疡性结肠炎患者, 同时性多原癌需在6 mo以内, 
异时性需二癌间隔6 mo以上[2,3]. 本例患者为异

时性多原发癌, 各种原发癌时间间隔在3年以上, 
且排除了复发及转移的可能, 并经家系调查未

发现有遗传倾向, 同时在多原发大肠癌的同时, 
合并原发性小肠腺癌, 实属罕见. 因此, 我们在

大肠癌的诊治过程中, 特别是术前诊断, 术中确

诊、术后定期随诊, 应特别警惕有发生多原发

大肠癌的可能, 术后随诊中纤维结肠镜检查尤

为重要, 但也不能忽视其他辅助诊断方法, 在诊

断多原发大肠癌的同时, 应对患者进行遗传学

检查, 并对患者的家系进行调查, 以排除遗传性

非息肉病性结直肠癌(HNPCC). 本例患者是在

排除HNPCC后, 在大肠癌的随诊过程中发现患

者持续贫血, 大便潜血阳性, 进一步行小肠气钡

双重造影才发现小肠肿瘤. 故在肿瘤患者的诊

断中应观察每一项异常指标, 不但存在有同时

/异时性大肠癌, 还应警惕不同组织器官发生多

原癌的可能. 在其手术治疗方法上, 目前仍存在

不同的观点, 部分学者认为对同时性多原发大

肠癌宜早期行全结肠或次全结肠切除术, 有部

分学者认为行扩大根治切除术为佳, 对异时性

多原发大肠癌, 若无手术禁忌, 多次进行根治术

即可. 而笔者认为, 对多原发性结直肠癌术式的

选择应根据患者的一般情况、肿瘤的具体部位

及淋巴引流、病理类型、肿瘤大小、发生时间

以及患者的生活环境及质量等来进行全面综合

的分析, 以防误诊误治, 降低患者的生活质量.
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■同行评价
本病例较少见, 对
临床医师有一定
参考价值.
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