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摘要內容 

目的:目前，已經研究了幾種免疫檢查點抑製劑（ICIs）治療晚期非小細胞

肺癌（NSCLC）的方法。它們的總體療效和安全性尚不清楚。 

方法:我們檢索了 PubMed、EMBASE 和 Cochrane 圖書館等電子數據庫。

將  ICI 有或無化療與晚期  NSCLC 化療進行比較的隨機對照試驗 

(RCT)。我們收集並比較了這些參數，包括總生存期 (OS)、無進展生存期 

(PFS)、客觀緩解率 (ORR) 和≥3級的治療相關不良事件(TRAE)。 

結果:共納入 15 項 RCT，涉及 8869 名 NSCLC 患者。Pembrolizumab聯

合鉑類化療比鉑類化療具有更高的 OS 和 PFS（風險比 [HR] 0.55，95% 

CI 0.46-0.67；HR0.54，95% CI 0.41-0.70，分別）。Pembrolizumab加鉑類

化療的ORR等級高於鉑類化療（勝算比 [OR] 2.92，95% CI 1.99–4.22）。

在 OS方面，對於程序性死亡配體 1(PD-L1) 表達水平≥50%、1-49%和<分

別為 1%。在PFS方面，pembrolizumab 加鉑類化療被列為具有任何 PD-L1 

表達水平的患者的最佳治療方法。然而， ipilimumab 加鉑類化療、

nivolumab 加鉑類化療和 atezolizumab 加鉑類化療的 TRAE ≥ 3 級高於鉑

類化療。 

結論 : Pembrolizumab加鉑類化療在OS、PFS 和ORR獲益方面佔優。

Pembrolizumab聯合鉑類化療的TRAE 多於ICI單用和化療。 
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本論文在 

學術上之重要 

發現或貢獻 

我們研究的結果顯示 Pembrolizumab加鉑類化療在 OS、PFS 和 ORR 獲

益方面佔優。Pembrolizumab聯合鉑類化療的 TRAE 多於 ICI 單用和化

療。 

 


