
中药和部分滋阴中药有抑制异常免疫反应、消除抗体

和抑制抗体形成等作用〔!"#〕。我们应用的方剂中，地

黄、女贞子、菟丝子等滋阴补肾，可抑制免疫功能亢进；

当归、柴胡、白花蛇舌草等有消炎、降低毛细血管通透

性、减少炎症渗出及促进吸收的作用。方中的药物均

能抑菌抗炎、改善生殖系统血液循环，对免疫功能有双

向调节作用，有助于机体免疫功能的自身稳定；甘草调

和诸药，同时又有类激素样作用，抑制抗体产生〔!〕。通

过方中诸药的共同作用，调节自身免疫功能，提高受孕

率。我们的研究表明，中医药清热利湿、补肾养阴、活

血化瘀法治疗免疫性不孕安全、有效、简便，并能显著

缩短疗程，可广泛应用于临床，值得推广。至于中西医

结合治疗$%$&阳性和’($&阳性在疗效上是否有区
别，有待进一步扩大观察研究。
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参麦注射液对急性白血病化疗患者骨髓造血功能保护作用的研究

王建英 钟雪梅

骨髓造血功能受抑、全血细胞减少是急性白血病患

者接受强烈化疗的最常见并发症。+,,)年))月—+,,!
年)+月我院血液科对)+J例急性白血病患者接受大剂
量联合化疗的同时给予参麦注射液治疗，并与合用维生

素E和维生素UM治疗的),+例作对照，现报道如下。

临 床 资 料

依据张之南《血液病诊断及疗效标准》确诊及分

型〔)〕。+!)例患者按数字表法随机分两组，治疗组)+J
例，男-!例，女#M例；年龄)/"-+岁，中位年龄!)Y#
岁；分型：()!,例，(+#/例，(!)/例，(/#例，(#)0
例，(M0例。对照组),+例，男#J例，女/!例；年龄

)/"M0岁，中位年龄+JY-岁；分型：()+#例，(+/+
例，(!)M例，(/!例，(#)!例，(M!例。两组患者临
床资料比较差异无显著性，具有可比性。

方 法

) 治疗方案 两组均采用3$方案：柔红霉素

/,"M,=6静脉注射)"!天，阿糖胞苷)#,"+,,=6，
静脉注射)"-天。治疗组同时给予参麦注射液（由红
参、麦冬组成，每瓶#,=@，相当于生药红参、麦冬各#
6，三九药业集团生产）#,=@加#Z葡萄糖注射液#,,
=@静脉滴注)"-天。对照组给予维生素E)6、维生
素UM+,,=6加#Z葡萄糖注射液#,,=@静脉滴注

)"-天。

+ 观察指标 化疗前、化疗后当天、-、)/天观察
外周血象及骨髓有核细胞增生情况，包括粒系、红系、

巨核系列细胞、白血病细胞比例（计数+,,个骨髓有核
细胞中白血病细胞所占比例），并观察治疗组毒副反应

情况。

! 统计学方法 采用!检验及#+检验。

结 果

) 两组患者治疗前后不同时间外周血象测定结
果 见表)。外周血中IUE、V&、L1H化疗前、化疗当
天两组比较差异无显著性，化疗后-天、)/天时两组
均较本组化疗当天显著上升（"!,Y,#），且治疗组

IUE、V&、L1H上升幅度明显高于对照组，两组比较
差异有显著性（"!,Y,#）。
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表! 两组患者化疗不同时间血象测定
结果比较 （!!!"）

组别 时间 "#$
（%&’(／)）

*+
（,／)）

-).
（%&’(／)）

治疗 化疗前 &/0(!’0( 1&!( 23!&(
（&/(） 化疗当天 &01!’01 2&!&4 3/!&&

化疗后1天 30/!’0("# 5&!&/"# 21!&1"#
化疗后&4天 20&!&0&"# (&!&("# 12!/&"#

对照 化疗前 &301!’0( 12!5 2&!&1
（&’/） 化疗当天 &0(!’05 4(!&2 33!&&

化疗后1天 /03!’0(" 64!&’" 44!&6"
化疗后&4天 305!’0(" 5’!&1" 6/!&("

注：与本组化疗当天比较，"#$’0’2；与对照组同期比较，##$
’0’2；（ ）内数据为例数

/ 两组患者化疗前后不同时间骨髓象测定结果
见表/。骨髓有核细胞增生例数、红系、粒系、巨核系
细胞计数化疗前、化疗当天两组比较差异无显著性。

化疗后1天治疗组骨髓中有核细胞增生活跃例数、粒
系、红系细胞计数均明显高于对照组（#$’0’2），白血
病细胞比例两组比较差异无显著性。化疗后&4天，红
系细胞计数两组均恢复正常，两组比较差异无显著性；

粒系升高幅度治疗组高于对照组（#$’0’2）；巨核系
细胞和白血病计数两组比较差异无显著性。

3 不良反应情况 治疗组发生皮疹、瘙痒/例，
血压升高&例，停药后很快消失，未见其他不良反应
发生。

讨 论

急性白血病首选治疗方案是大剂量联合化疗，不

仅使患者病情得以缓解，而且部分患者可长期生存，但

化疗越强不良反应越多，尤其是骨髓造血功能受抑，外

周血象全血细胞减少，增加继发感染、出血的机会。造

血调节因子如集落刺激因子，促红细胞生成素的应用，

减少了骨髓造血功能受抑的临床并发症及化疗相关死

亡率。但细胞调节因子价格昂贵，且有发热、皮疹、骨

关节疼痛等不良反应。近年来有关中药及其有效成分

对白血病化疗患者增效减毒作用的报道不少〔/，3〕。本

研究采用参麦注射液与联合化疗同时给药的方法，取

得了一定疗效。参麦注射液由中医经典方剂生脉饮经

现代制剂加工而成，方中人参有补气益血、健脾生津；

麦冬养阴、清热，全方共奏补气益血、养阴生津之功效。

现代医学研究发现人参有促进血细胞生成、抑制肿瘤

细胞生长、诱导白血病细胞分化、增加白血病细胞对化

疗药物敏感性等作用〔/，3〕，人参有效成分人参皂甙有促

进骨髓中粒系、红系、巨核系细胞增殖、分化及调控造

血细胞与增殖、分化有关的基因表达〔/〕。本研究发现

参麦注射液能促进外周血象恢复及骨髓中粒系、红系

细胞生长，在正常细胞增生的同时白血病细胞无增长，

表明参麦注射液对白血病联合化疗患者有增强化疗效

果，促进造血功能恢复作用，且不良反应少，因此认为

参麦注射液可作为恶性血液病及其它肿瘤化疗的辅助

用药。
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表" 两组患者化疗前后不同时间骨髓象测定结果比较 （个／/’’个，!!!"）

组别 例数 时间 增生活跃（例） 红系 粒系 巨核系 白血病细胞

治疗 &/( 化疗前 &&/ ’0&2!’0’1 ’033!’0&’ &’!/ ’023!’0&1
化疗后当天 /5 ’0’(!’0’1 ’0/2!’0&& 3!& ’0’3!’0’&
化疗后1天 65" ’0/3!’0’&" ’04/!’0&6" 6!/ ’0’3!’0’&
化疗后&4天 &’4 ’0/(!’0’5 ’04(!’0&1" 6!/ ’0’/!’0’&

对照 &’/ 化疗前 51 ’0&2!’0’5 ’03&!’0&4 &&!3 ’02/!’0&6
化疗后当天 &5 ’0’1!’0’6 ’0/3!’0&’ 3!/ ’0’4!’0’&
化疗后1天 /5 ’0&3!’0’6 ’03’!’0&2 2!/ ’0’3!’0’&
化疗后&4天 46 ’0/6!’0’5 ’04&!’0&& 6!/ ’0’3!’0’&

注：与对照组同期比较，"#$’0’2
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