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美国:;<6:=6（中药复方）抗前列腺癌的研究进展

张群豪! 陈可冀9

草药疗法近一个世纪来尤其是近几十年来已成为

美国传统治疗方法的一部分。近年来，它们已从替代

健康保健的地位逐渐转化为主流医学所考虑接受（!，9）。

草药疗法有不少重要的生物学功能并应用于不少难治

病，据美国有线电视网（;>>）!??@年的统计，美国当

年草药的销售额为A@亿，而且预计大约每年以9BC!
DBC的速度增长。目前美国草药销售排行榜前!B名

包括：银杏（+2,EF0）用于保护神经功能防治老年痴呆

及抑制血小板聚集（D）；红曲（G)5G2&)）用于降血脂及

预防心血管疾病；贯叶连翘（6*H0’,I%J0-*）用于抗抑

郁症（A）；棕榈子（6$K:$.L)**0）抗前列腺增生（M）；以及

人参、大蒜、葡萄籽、N$4$N$4$+0.5),%)$.及+-$,O)-3
-P（后两味为南太平洋及欧洲草药）。这些在美国广泛

销售并为美国人所接受的草药无一例外地均为单味

药，中药复方在美国流行不广。近年来抗前列腺癌中

药复方:;<6:=6在美国的流行，似为中药复方走进

美国的一个典范（Q）。

前列腺癌为美国男性癌症发病率第一的癌种和仅

次于肠癌的男性二号癌症杀手。每年有!@BBBB美国

人患前列腺癌，每年大约有ABBBB美国人死于前列腺

癌（R，@）。目前美国现代医药治疗前列腺癌的方法主要

有：前列腺切除术、放疗、化疗和激素疗法等（?），这些疗

法有一定效果，但有的疗效不佳或会引起严重副反应，

尤其对激素抵抗型患者，因而许多患者寻求替代疗法，

而草药疗法为其中最常用疗法之一。替代疗法近年来

在美国和欧洲迅速崛起（!B!!D），据美国医学会杂志H83
#8!??@年报道，美国人曾经寻求替代疗法的人数从

!??B年的DAC（占总人口的百分数）上升为!??R年的

A9C，并且这个数字还在逐渐增加中（9）。!???年>$L
等专门调查美国前列腺癌患者运用替代疗法的情况，

结果表明美国大约有9RC的前列腺癌患者用替代疗

法，:;<6:=6为其中最主要的代表（!A）。

:;<6:=6 是 由 黄 芩（6&(*)..$-2$）、大 青 叶

（S%$*2%）、三七（:$,$T1%)(503F2,%),F）、菊花（;’-P%$,3
*’)L(L）、灵 芝（+$,05)-L$.(&25(L）、冬 凌 草

（G$O50%2$-(O)%&),%）、棕 榈 子（6$K1$.L)**0）和 甘 草

（U2&0-2&)）等@味中药组成的中药复方（Q）。@B年代末

开始从中国引进美国开发用于前列腺癌的治疗。由于

它在美国属食品添加剂，按VW8的条例规定，命名不

可带如 病 名 等 有 误 导 之 嫌 的 术 语，所 以 命 为:;<
6:=6，:;即前列腺癌（1-0%*$*)&$,&)-）的缩写，6:=6
则为拉丁文“希望”之义。:;<6:=6于!??M年获美

国专利，!??Q年底开始以食品添加剂身份投放美国市

场。短短D年时间，:;<6:=6已广泛为美国前列腺

癌患者接受，并几乎成了前列腺癌替代疗法的代名词。

!???年M月!?日的《旧金山纪事报》（6$,V-$,&2%&0
;’-0,2&.)）、9BBB年M月!R日的《华尔街日报》（X’)
J$..6*-))*H0(-,$.）、9BBB年!B月9D日的《波士顿环

球报》（Y0%*0,+.0O)）等美国报刊相继在显要位置报道

:;<6:=6治疗前列腺癌的疗效。9BBB年!B月>S/
互补替代医学中心（>;;8#）资助H0’,%/01E2,%大学

一个@百万美元为期M年的替代医学癌症研究课题，

其中一个主要任务就是研究:;<6:=6治疗前列腺癌

的安全性和有效性（!M）。笔者查阅收集了!??R年至今

短短D年内，美国有关:;<6:=6研究报道的论文就

有数十篇之多，本文对目前美国:;<6:=6的基础和

临床研究进展作一综述。

!"<#!$#的组成及各自的药理作用

:;<6:=6是由黄芩、大青叶、三七、菊花、灵芝、

冬凌草、棕榈子和甘草等@味药组成的中药复方，其中

除棕榈子现主要由美国提供，其余R味均来自中国。

根据厂商要求，每一批提取物的组成均需通过/:U;
检测，以控制其重现性。若干个特异性色谱峰出现于

不同的保留时间及其各自的峰高构成特异的/:U;
指纹图谱，以这一指纹图谱为标准调整不同批间各个

草药提取物的组分（!Q）。

黄芩可抑制体外培养的6!@B和6DR及子宫颈癌

细胞的生长，从黄芩中提取的黄芩甙有诱导癌细胞凋

亡及抑制癌细胞生长的作用（!R），同时还有提高免疫功

能和抗炎作用（!@，!?）。黄芩甙还有抗增生和抑制脂质过

氧化作用（9B），黄芩甙及其近似物对多种病原微生物有

抗炎及抗微生物生长作用（9!，99）。黄芩甙可抑制人肝细

胞癌细胞株W>8拓朴酶"功能而诱导细胞凋亡，而
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对人肝细胞有抑制增生作用（!"，!#）。黄芩甙还可抑制人

$淋巴细胞白血病细胞增生并可抑制络氨酸酶的作

用（!%）。黄芩中提取的黄烷类抑制&’()磷酸二酯酶

并有抗诱变作用和抑制小鼠皮肤癌的发生（!*）。大青

叶含有!+谷甾醇，它是一种植物甾醇，结构与胆固醇相

似，口服植物甾醇能与胆固醇结合而减少其从胃肠道

吸收，动物试验已证实口服!+谷甾醇可抑制肿瘤的生

长（!,）。大青叶还被证实可用于白血病（!-）。甘草含有

皂甙和槲皮黄素，其中皂甙可提高免疫功能，槲皮黄素

则具抗癌作用。甘草还可通过诱导!+.-羟类固醇脱

氢酶和芳香酶降低血中睾丸酮水平并提高雌激素水

平（!/）。甘草还有抗诱变（!0）、抗感染（"%）、抗微生物（".）等

作用。从甘草中提取的果胶多糖有促有丝分裂作用。

冬凌草具有抗肿瘤及镇痛作用，它可抑制腹水瘤、肝

癌、子宫颈癌和淋巴癌等多种癌细胞的体外增殖（"!），

它对原发性肝癌患者有镇痛和增进食欲功能（""）。三

七含有达玛琬皂甙，能刺激自然杀伤细胞功能而提高

免疫功能（"#）。服用三七可降低癌症发生率，从三七中

提取的皂甙体外可抑制多种癌细胞株增殖，体内可抑

制肿瘤的生长。三七提取物对不同模型有抗诱变、诱

导细胞分化和阻止肿瘤转移作用，并有增强对多药抵

抗的肿瘤细胞的药物敏感性（"*，",）。灵芝含灵芝高分子

多糖，可提高多种免疫功能，诱导细胞因子释放，体外

可显著抑制12+,%和3./%细胞增殖和诱导细胞凋

亡，体内可抑制小鼠移植性肿瘤的生长（"-）。棕榈子含

植物源雌激素（)456789:），可降低动物体内内源性雌

激素水平。棕榈子的脂固醇提取物通过抑制二氢睾酮

与胞质雄激素受体的结合而抑制良性前列腺癌细胞增

殖（"/）。)456789:是一种有效的前列腺中*"还原酶抑

制剂，与其他*"还原酶抑制剂不同，它不必通过影响

细胞的容量释放)3’（"0）。)456789:临床上用于良性

前列腺增生，其疗效与*"还原酶抑制剂非那司提相

似。棕榈子还可降低体内睾丸酮的生物利用度及抑制

类花生酸物质的产生（#%）。

!";#!$#的药理作用

综合各地的研究报告，)<;3)=3主要有如下/
个主要药理作用。

. )<;3)=3抑制肿瘤细胞生长 >?:等的研

究发现)<;3)=3的醇提物对肝细胞瘤细胞有细胞毒

作用，并 可 抑 制@4.-#%!瘤 细 胞 在 裸 鼠 的 生 长（.*）。

1?A7&B?等报道)<;3)=3的醇提物可抑制许多人肿

瘤细胞株的增殖，包括前列腺癌细胞)<;"和2C<?)
以及其他肿瘤细胞如乳腺癌细胞(<>+-和$#-+D、白

血病细胞12+,%和 (E2$+#、黑色素瘤细胞<9A9"/

等。这些细胞对)<;3)=3的敏感性各不相同（.,）。

纽约医学院1F74G研究)<;3)=3对人雄性激素依赖

前列腺癌细胞2C<?)的影响，发现)<;3)=3抑制体

外培养的2C<?)细胞的增殖，有时效和量效关系，并

且发现这种作用与增殖性核抗原)<C’（H59A7I45?J79:
&4AA:K&A4?5?:J7L4:）*%M#,*M表达下调有密切相关

性（#.）。NJ7O?57等报道)<;3)=3口服灌胃可剂量依

赖地抑制皮内注射(’$+APAK的哥本哈根小鼠的肿瘤

发生率和生长率，且未发现任何副反应（#!）。<KQ9J?等

发现)<;3)=3提取物可抑制体外培养的2C<?)、

)<;"和DR.#*前列腺癌细胞增殖，其达到*%M抑

制率所需)<;3)=3浓度仅为!$A／6A，并且体内可抑

制DR.#*前列腺癌细胞DR.#*在小鼠的生长（#"）。

! )<;3)=3诱导肿瘤细胞凋亡 $?7AA4等研究

发现)<;3)=3不仅可诱导激素敏感前列腺癌细胞

2C<?)细胞凋亡，而且也可诱导激素不敏感细胞)<;
"和DR.#*细胞凋亡，并有剂量依赖性（##，#*）。细胞凋

亡是一种由细胞内基因调控的细胞自杀过程。细胞凋

亡发生时，@&A+!基因激活而产生@&A+!凋亡抵抗蛋白，

如@&A+!蛋白被抑制则凋亡产生，1?A7&B?研究表明)<
;3)=3可减少淋巴瘤和白血病等肿瘤细胞内",M#
#"M的@&A+!蛋白（.,）。S?I7等发现)<;3)=3的有效

成分之一2’减少抗凋亡蛋白@&A+!的含量和@&A+.／

Q?8的比值，诱导(<>+-和12+,%肿瘤细胞凋亡（#,）。

" )<;3)=3减少雄性激素受体’S数量及雄

性激素受体结 合 力 1F74G报 道 细 胞 暴 露 于)<;
3)=3后，核内雄性激素受体’S基因表达下调，且与

)3’基因表达下调密切相关。不仅’S基因表达量下

调，而且’S受体的结合强度也下降!T*倍，这种作用

发生在)<;3)=3用药!#G后。雄性激素受体’S数

量及雄性激素受体结合，结合力与前列腺癌的发生和

生长有密切关系（#.）。

# )<;3)=3减慢肿瘤细胞周期，阻止肿瘤细胞

进入3期 $?7AA4报道，!$A／6A的)<;3)=3作用#/G
引起肿瘤细胞停滞在U.期而停止生长。这种使肿瘤

细胞停滞在U.期的效果又引起相应3期细胞（DC’
复制期）的减少，这种作用在(<>+-乳腺癌细胞株表

现更明显（##）。<KQ9J?研究)<;3)=3对前列腺癌细

胞2C<?)和)<;"，亦发现同样结果（#"）。

* )<;3)=3具有辐射激活剂的作用 辐射引

起DC’损伤、破坏细胞生长周期而引起细胞死亡。

)<;3)=3可增强培养的R0"-淋巴瘤细胞对辐射的

敏感性。当单独用)<;3)=3时，!!M的R0"-淋巴

瘤细胞凋亡；而当先用)<;3)=3治疗而后进行辐射，
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细胞凋亡率增长为!"#（$%&’(）和)*#（&%+’(）（),）。

* -./0-10激活2、3淋巴细胞提高免疫功能

45678研究发现，-./0-10提取物!!,天用药可诱

导9:;<*=>?>@细胞凋亡，抑制其增殖并减少其9:;<*
基因表达，从而激活2、3淋巴细胞，提高免疫功能（)A）。

, -./0-10减少前列腺癌细胞内-0B水平和

细胞释放-0B量 经-./0-10提取物)!*天的治

疗，CD.E-细胞株释放-0B的量减少了*+#!,+#。

同时，细胞内-0B水平也减少了"+#!)+#（)$）。

A -./0-10降低肿瘤细胞克隆生成力 生长

中的细胞经历一个细胞周期，复制其FDB并进一步

分化成两个含有同样FDB的细胞。2E6;;7的研究发

现-./0-10可减慢细胞周期并抑制培养的癌细胞生

长。他们用体外培养的前列腺癌细胞CD.E-和-./
!等细胞研究-./0-10对细胞克隆生成力的影响。

-./0-10对细胞克隆生成力即指-./0-10对这些

恶性癌细胞长出克隆的能力的抑制作用。同时测出抑

制&+#克隆生成所需的-./0-10浓度。结果乳腺

癌细胞 =.G<,为最敏感细胞，前列腺癌细胞-./!
为第二，其浓度为&)";／H;

（))）。

!"/#!$#的临床疗效和副反应

$IIA年《新英格兰医学杂志》发表F6JEK;E等的

-./0-10临床研究结果。该研究包括A例前列腺癌

患者，其中!例未接受过治疗。患者服用-./0-10
至少$个月，其中每天服)粒胶囊（每粒!"+HL）以上，

持续至少"周以上。在此期间，不接受其他任何治疗，

分别在治疗期间和停药"!*周后检测-0B和睾酮水

平。结果-./0-10用药时全部A例患者血中的-0B
和睾酮水平显著降低，无论他们原来的-0B水平是高

还是低，提示-./0-10可阻止前列腺癌的生长。停

药后!周内血中-0B和睾酮水平又升高。这A例-.
/0-10治疗的患者在治疗中的副反应包括性欲丧失

和乳头压痛。其中$例患者在服用-./0-10每天I
粒连续$个月后发现浅表静脉血栓（)I）。

MEH7NE等报道")例前列腺癌患者服用-./
0-10，每次!粒，每天!次，其中一半患者曾接受过治

疗，另一半患者为非雄性激素依赖前列腺癌并停用抗

雄性激素药。治疗结果两组的-0B水平均减少大于

&+#。两组的治疗随访均大于$个月，其毒性反应包

括,$#男性乳腺女性化发育并压痛，!!#有轻微腹

泻，$"#轻微恶心，$例发现血栓形成（占)%"#）（&+）。

2E6;;7等观察-./0-10对!!例前列腺癌平均治

疗*%A个月（"!")个月）的疗效，发现",例（A,#）患

者治疗"个月时-0B水平下降，$A例观察*个月以上

的患者中，有$)例（,A#）在*个月 时-0B仍稳定在

低水平。副反应主要有乳头压痛（*#）和足静脉血栓

（*#）（))）。而其随后对*I例前列腺癌患者的再研究，

发现A"#患者在治疗"个月时血中-0B下降，治疗*
个月和$"个月时分别有,A#和AA#患者血-0B水

平下降。副反应观察到)"#患者乳腺女性化发育，

,#患者面部潮红，"#患者发现静脉血栓（)&）。

MEH7NE等报道*+例服用-./0-10的前列腺癌

患者，其中血-0B水平降低&+#以上的分别是非激素

抵抗组I&#（!O!+），激素抵抗组*+#（!O!+）（&$）。

另一个对$*例激素抵抗迁移性前列腺癌患者服用

-./0-10的疗效观察，发现治疗后患者生活质量显

著提高（+%+&!"!+%+$），疼痛明显减轻（+%+&!"!
+%+$），血-0B水平显著下降（+%+$!"!+%++$）（I）。

在一个个案报道中，一患者在单独接受-./0-10治

疗后，血-0B水平降为检测不到（&"）。

最新的一项P.0G的报道，!!例血睾酮水平正常

的激素依赖前列腺癌患者，每天服用I粒-./0-10
后，所有患者（$++#）血-0B水平下降A+#以上，其中

"$例（*)#）-0B降为零（测不到），并且血-0B持续

在低水平达)*%&周，,)#患者肿瘤体积减小&+#以

上；另!&例非激素依赖前列腺癌患者，$I例（&)#）

-0B降低&+#以上。不良反应主要包括性欲丧失（"&
例）、男性乳腺女性化发育（$++#）、腹泻（!!#）、静脉

血栓（*#）和下肢痉挛（*)#）（&!）。

!"/#!$#的成功因素及启示

笔者分析-./0-10在美国成功的因素，主要有

如下几方面：（$）其主要治疗对象为美国发病率和死亡

率均较高的前列腺癌，而且常规的西医疗法疗效不佳、

副作用大；（"）剂型（胶囊）剂量（每天)!*粒）与西药

接近，易为美国人接受；（!）有较好的质量控制，尤其是

中药原料经4-C.筛选；（)）也是很主要的一个因素，

有大量的在美国进行的基础和临床研究，让美国人信

服-./0-10确实有效，而且无明显副作用；（&）治疗

对象专一，仅对前列腺癌，而不是什么癌都治。借鉴

-./0-10的成功经验，筛选疗效好副作用小的、针对

美国常见而西医疗效不佳的病种如关节炎、失眠、乙型

肝炎、乳腺癌、哮喘、皮肤病等的有效药方，进行深入的

基础和临床研究，规范药材原料的种植、采集、加工和

提取，采用美国人习惯的剂型及包装等，中药复方引进

美国市场应当有很好的前景。
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（收稿：FGGDaGDaDI）

全国首届金元四大家学术思想临床应用学术研讨会暨培训班通知

中国中医药学会拟定于FGGD年@月FG"FJ日在成都召开全国首届金元四大家学术思想临床应用学术研讨会暨培训班，会议

由河南中医学院与中医杂志社联合承办，届时将邀请全国著名的四大派专家进行专题特讲。现将有关事宜通知如下：

D 征文及培训内容 （D）刘完素“火热论”、张子和“攻邪论”、朱丹溪“滋阴论”、李东垣“补土论”学术思想探讨及临床应用；（F）

有关金元四大家医史文献的整理与研究；（!）有关金元四大家教育理论研究；（J）金元四大家学术思想多学科研究；（R）金元四大家

学术思想在专科专病中的应用；（Q）金元四大家方药的实验研究、新药开发及剂型改革；（I）清热、攻下、补土、滋阴法临床经验总结；

（@）名老中医运用金元四大家学术经验总结；（E）金元四大家用药规律探讨；（DG）金元四大家生平事迹、著述研究。

F 征文要求 （D）文稿以!GGG字以内为宜，用方格稿纸书写，计量单位规范，引文准确，最好交打印稿件，并请自留底稿，恕不

退稿；（F）来稿请注明作者姓名、职称、工作单位、通讯地址、L;3$1/地址和邮编。

! 有关事宜 （D）论文由中医杂志社及大会筹备组织专家评审，每篇论文需交审稿费FG元；（F）优秀论文将在《中医杂志》陆

续刊登。其他论文将在正式出版的B#刊号杂志上专刊登载；（!）培训班免收培训费；（J）与会代表由中国中医药学会颁发论文证

书；（R）文稿务请于FGGD年Q月FG日前寄到：河南中医学院中医系办公室高天旭收；邮编：JRGGG@；电话：G!ID—RQ@GF!I，RE!JGIG；

传真：G!ID—REQFJGQ；L;3$1/：Z+&,%71P1#!ID",.)；（Q）未尽事宜，另行通知。
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