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姜夏脐疗法防治急性白血病化疗反应的临床观察

邱翠琼 朱胜伶 李 达

作者单位：广东省中医院（广州50G0KG）

急性白血病应用化疗发生胃肠道反应给患者带来痛苦，是

放弃化疗的原因之一，采取积极有效的防治措施，是必要的，但

止吐西药价格较贵，且常有腹胀、便秘等不良反应。KGG0年1
月—KGG2年0K月，我们应用姜夏脐疗防治白血病化疗反应，并
与应用格拉斯琼作对照，现总结如下。

临床资料 全部病例参照张之南主编《血液病诊断及疗效

判定标准》中相关标准，选择00G例次在广东省中医院二沙岛
分院内七（血液）科住院患者，年龄04"4G岁，无明显心、肝、肾
损害者；其中：急性淋巴细胞白细胞（JMM）应用Y9@B、Y9MB、

R9>DH8等化疗方案诱导、巩固强化；急性髓细胞白血病
（JDM）应用9J、RJ、RJ9、DJ、C9>J@等化疗方案诱导、巩固
强化。按照数字表法随机将患者分为两组，姜夏脐疗组EK例
次，男25例次，女2E例次；JMMKL例次，JDMLF例次。对照
组2F例次，男KK例次，女04例次，JMM1例，JDMK1例次。
两组患者资料比较差异无显著性，具有可比性。

方 法

姜夏脐疗法 取法半夏粉0G’，以生姜汁5)(拌成泥状，外
敷患者神阙穴，加曼吉磁贴（由上海曼吉磁生物有限公司出品）

0枚覆盖，并以5!) 5̂!)大小的麝香跌打风湿镇痛膏（广州敬
修堂股份有限公司生产）固定，持续F"。姜夏脐疗组于化疗前

05)&%开始实施姜夏脐疗，每F"更换0次，持续治疗至化疗结
束。对照组化疗期间口服格拉斯琼（成都华神集团股份有限公

司制药厂生产）0)’，每天K次，于每次实施化疗前0"服第0
次，间隔0K"后服第K次。
结 果

0 疗效判断标准 显效：无恶心呕吐，或一过性轻微恶
心，但无呕吐，不影响进食；有效：出现恶心，偶伴呕吐0"K次／

KL"，饮食减少，但不需要处理；无效：未达到有效标准并需要
处理。

K 两组患者疗效 姜夏脐疗组EK例次，显效2L例次，有
效K4例次，无效0K例次，总有效率为F2_2‘；对照组2F例次，
显效1例次，有效05例次，无效0L例次，总有效率为42_K‘。
总有效率两组比较，差异有显著性（#K检验，!!G_G5）。

2 不良反应 对照组部分患者有腹胀、便秘及头晕等不
良反应，但能耐受；而姜夏脐疗组无明显上述不良反应，但有2
例患者局部皮肤过敏、脐周隐痛等，经对症处理，未影响治疗。

体 会 神阙穴乃胃肠盘曲会聚之处，且与十二经络、奇

经八脉紧密联系，脐部给药，可以作用于全身上下、表里，产生

治疗效果，尤胃肠道疾病效果佳；针对化疗时患者进食困难，口

服汤药不易接受，我们综合生姜、法半夏有和胃止呕之功效，配

合磁贴，且借助于麝香、冰片等芳香走窜之力，深入穴位，发挥

作用，同时配合心理疏导护理，使患者在心理上放松，心情愉快

地接受化疗，值得临床推广应用。
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