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中西医结合治疗急性白血病临床分析

兰州医学院第一附属医院内科血液组 王 镜

近年来时急性白血病的治疗进展很快
，

缓

解率
、

生存期均有提高
。

本文就我组近   年

来中西医结合治疗本病   例 和 单纯采用西医

联合间歇化疗治疗  例的临床治疗分析报告如

下
。

临 床 资 料

本文    例均经临床血象
、

骨髓象确诊
，

符合     年全国白血病防治协作会议所订
“

急

性白血病分类诊断标准
” 。

其中男性   例
，

女

性   例
，

年龄最大   岁
，

最小   岁
，

中位

年龄   岁
，

以      岁的青壮年最多
。

中西

医结合治疗的   例中
，

急性粒细胞白血病   

例
，

急性单核细胞白血病   例
，

急性淋巴细

胞白血病   例
，

红白血病  例
。

单纯西医治

疗的   例中
，

急性粒细胞白血病   例
，

急性

单核细胞白血病   例
，

急 性淋巴细胞白血病

  例
，

红白血病  例
。

治 疗 方 法

在用中药治疗的   例中
，

按中医辫证
，

分

为四型
，

每型除辨证给药外
，

另加抗癌中草药

综合治疗
。

 一 心脾两虚型   例 
 

症见心悸
，

气

短
，

食后腹满
，

头晕失眠
，

面色萎黄
，

唇淡 口

干
，

舌胖苔薄白
，

脉细弱
，

治以补益心脾
。

常

用药物有参须
、

黄茂
、

当归
、

获神
、

远志
、

白

术
、

龙眼肉
、

红枣
、

生姜
、

甘草
、

紫草
、

白花

蛇舌草等
。

 二 心脾肾虚型   例 
 

症见心悸
，

健

忘
 

食少便塘
，

院腹胀满
，

耳聋耳鸣
，

腰痰腿

软
，

男子遗精滑泄
，

女子月经不调
，

舌尖红
，

脉细弱
，

治以补肾健脾
，

交通心肾
。

常用药物

有黄连
、

阿胶
、

知母
、

桂圆
、

获神
、

丹皮
、

肉

桂
、

黄茂
、

莲子
、

丹参
、

五味子
、

生龙牡
、

山

豆根
、

龙葵等
。

 三 肝肾阴虚型   例 
 

症见发烧
，

消

瘦
，

头晕目眩
，

耳鸣耳聋
，

口干盗汗
，

五心烦

热
，

腰膝痰软
，

遗精滑泄
，

神昏谁语
，

妞血紫

斑
，

唇暗甲白
，

舌红苔少有剥脱
，

脉细
、

弦
、

数
，

治以滋阴补肾
，

凉血祛邪
。

常用药物有山

英肉
、

夭麦冬
、

淮山药
、

黄茂
、

拘祀子
、

黄

精
、

阿胶
、

桑梅
、

百合
、

女贞子
、

旱莲草
、

鳖

甲
、

青篙
、

知母
、

焦桅
、

丹皮
、

丹参
、

益母草
、

半枝莲等
。

 四 痰血疲毒型   例 
 

症见局部或多

处淋巴结肿大
、

疼痛不定
、

皮色紫暗
，

热型不

一
，

面赤心烦
，

舌紫体胖
、

边有密点
 

脉弦
、

滑
、

数
、

涩
 

治以化痰活血
，

解毒祛痕
。

常用

药物有桃仁
、

红花
、

丹参
、

紫花地丁
、

蒲公英
、

白芥子
、

清半夏
、

海蛤
、

苍白术
、

天竺黄
、

胆

南星
、

穿山甲
、

鳖甲
、

龙葵
、

木鳖子等
。

本文    例急性白血病都进行过联合间歇

化疗
。

淋巴细胞型以   方案  长春新硷
、

强

的松 诱导化疗  周后
，

再用  疏基嚓吟   

   
、

强的松维持治疗  周
 
非淋巴细胞型采

用     方案 环磷酸胺
、

长春新碱
、

阿糖胞

昔
、

强的松 或     方案 高三尖杉醋硷
、

长

春新硷
、

阿糖胞昔
、

强的松 
，
 天为一疗程

，

治疗    个疗程仍无效时
，

可改用    方案

 阿霉素
、

长春新碱
、

阿错胞普
、

强的松 治疗
，

 天为一疗程
，

缓解后可用原方案再行维持抬

疗
。

上述两类型白血病中部分病例曾在鞘内
、

髓内注射过氨甲嗓吟     
、

高三尖杉醋碱等

化学药物
，

有的辅用单方中药
。
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疗 效 分 析

参照    年全国白血病防治研究协作会议
《急性白血病疗效标堆草案

片 ，

本文    例治疗

结果见表  和表  
。

表  两组各型白血病疗效统计
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中西医结合组总缓解 率 为   
 

        

例 
，

西医组总缓解率为          例 
，

经统

计学处理两组有非常显著之差异  
“   

 

  
，

   
 

    
。

中西医结合组病例生存期在  年以

上的占   
 

        例 
，

最 长一例生存期已

达   年  而西医组生存期 满  年 以 上 者 仅

 
 

       例 
，

最长一例生存期是   个月
。

经统计学处理两组亦有非常显著的 差 异  
  

  
 

  
，

   
 

    
。

从表  看出
，

心脾两虚型

缓解率高
，

肝肾阴虚型缓解率低
。

由此可见
，

急性白血病采取中西医结合治

疗
，

缓解率
、

生存期都较单纯西医治疗为高
 

而中医分型治疗中
，

虚证以心脾两虚型疗效较

好
，

肝肾阴虚型疗效最差
。

粒单急急 淋急

表  两组各型白血病生存期统计
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表  中医辨证与疗效的关系
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讨 论

本组资料表明
，

中西医结合治疗急性白血

病的疗效
，

无论是缓解率或生存期
，

均显著高

于西医治疗
。

通过对   例 急性白血病的中西

医结合治疗体会到
，

单用中药辨证施治或单用

抗癌中草药辨病治疗
，

疗效均不太满意  而在

中医辨证分型治疗的前提下
，

加用抗癌中草药

并与西医有关化疗相结合
，

其效才较显著
 ’一“’

。

根据   例的中医辨证
，

临 床表现为虚证

者   例
，

实证   例
。

除卖证   例治以化痰

活血
、

解毒祛疲法外
，

其余虚证患者
，

均根据

中医辨证
，

给予
“

兰州方
”

加减治疗
。

治 疗 结

果
，

中西医结合组的总绍黝军率和  年以上存活

率分别为   
 

  和   
 

   而 西医组权分别

为    和  
 

  
。

两组病情改善和存活情况相

比较
，

均以中西医结合组为优
。

“

兰州方
”

为一扶正培本方剂
，

由人参须  

克
，

北沙参   克
，

潞党参   克
，

淮山药   克
，

山英肉   克
，

生白芍   克
，

炙甘草   克
，

生

龙牡各   克
，

大麦冬   克
，

北五味子  克
，

酸枣仁   克
，

浮小麦   克
，

红枣   枚
，

阿胶

  克
，

当归  克
，

黄茂   克组成
，

具有补肾
、

养血
、

益气生脉的作用
。

已知抉正培本的中药

可提高机体非特异性免疫功能
，

使巨噬细胞吞

噬力和淋巴细胞转化率得到提高
 而大剂量的
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补气药
，

参
、

茂除能促进造血功能的恢复外
，

并能减低放疗
、

化疗对骨髓的损害
‘ 一了’

。

联合间歇化疗是目前治疗急性白血病的重

要措施
。

我们体会在中西医结合治疗中
，

根据

骨髓增生的不同情况
，

运用不同的化疗方法
，

才能取得较好疗效
。

当白血病患者骨髓增生极

度活跃时
，

应采用短时大剂量联合化疗
，

使其

骨髓细胞的异常增生尽快得以级解
，

机体免疫

功能得到改善，  ， 相反
，

当患者骨髓增生重度

低下时
，

则应在中药扶正培本的基础上
，

采用

小剂量单一药物化疗
。

本文   例中有   例发

病时骨髓增生低下
，

经用大剂量联合化疗后
，

骨髓重度受抑
，

免疫功能衰减
，

骨做造血细胞

急剧下降
，

短期内就有  例死于不可控制的严

重感染和广泛出血
 
而另外   例

，

发病时骨

髓增生低下
，

由于采用单一药物小剂量化疗加

扶正培本的中药治疗
，

其生存期较大剂量联合

中
 

焦
 

杂 志
二

化疗组明显延长
 
还有  例患者只用扶正培本

的中药加抗癌中草药木鳖子
、

狼毒
，

未 作 化

疗
，

患者虽未缓解
，

但存活期分别长达  年  

个月和  年  个月
。

说明白血病的治疗必须本

着增强 自身机体的抗病能力
、

严密控制感染和

出血的原则
，

根据骨髓增生的不同情况
，

酌情

运用化疗
，

才能扬长避短
，

达到祛邪不伤正的

治疗目的
。
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加味犀角地黄汤治疗肢端青紫症  例

贵州省石吁县卫生进修学校 陈 贤 英

病例一 石 父  ，

女
，
  岁

，
    岁  月   日

就诊
。

自述  年前用冷水洗衣时
，

突发双手指对称性

发白
、

渐转为紫绪
，

伴有发痒
、

刺痛
。

此后无论冷热

夭气
，

每遇手指接触冷水必发此症
，

每发都持续数分

钟
，

需双手放入温水中浸泡
，

方能缓解
。

经中西医多

方治疗
，

效果不好
，

故来我 处 求治
。

查患者舌质深

璐
，

青边及台面 有粟米 样大 小的病 点数顺
，

舌有薄

白
，

脉旅沉细而有数象
，

随即予加味犀角地黄汤
。

处

方
 

广犀角  克  锉为细 末分 三次 冲 服 
，

生地   

克
，

丹皮   克
，

赤芍   克
，

麻黄  克
，

桂枝  克
，

细辛  克
。

每 日  剂
，

水煎分  次服
。

连服   余剂
，

诸症痊愈
，

虽严冬 季节 用冷水洗

衣亦无妨碍
，

至今  年多未复发
。

病例二
 
邓 ” 只 ，

女
，
  岁

，     年  月   日

就诊
。

自述半年前用冷水洗衣时
，

突发双手指对称性

发白
，

晰转为紫纷
，

先有冷感
，

后有热感
，

伴有手指

发痒
、

麻木
、

刺痛
，

持续数分钟后
，

方才缓解
。

此后

每遇手指触及冷水
，

必没此症
。

经外院诊断为雷诺氏

病
，

用中西药多方治疗无明显效果
，

近来波及到颇面

部亦同时出现上述症状
。

查  ，者舌质色深而黯
，

舌边

及舌体前部有粟米样疲点
，

舌苔薄白
，

脉象细弦
。

书

以加味犀角地黄汤付之  方见前例 
。

服用   余剂后
，

诸症痊愈
。

至今  年未复发
。

按
 

肢端青紫症的病变部位在肢端
，

常为寒冷刺

激所诱发是其特点
，

治疗以温经回阳
、

活血通痛为常

法
。

笔者   年前治疗本症时亦遵此法
，

但效果不显
，

后考虑到肢端是十二正经阴阳交接之处
，

发病又是先

白后红
，

便初步认为是阴阳阻滞
，

寒热不调之症
。

病

因病机是患者平素血分有热
，

复加外寒袭于肢端
，

造

成经络交接之处寒凝热奎
，

致使肢端癖阻
，

阴阳不通

而发病
。

因其寒热相搏
，

故先见肢端发白之寒盛征
，

继见潮红
、

紫绪之热密征
。

寒热相搏
，

血阻为痕
，

故

感刺痛
。

治疗时若只是温经回阳以攻寒邪
，

则血中之热

邪难清
。

若只是清热凉血
，

则反助外寒为患
。

因此
，

必须使热清寒散
，

阴阳贯通
，

方可望其痊愈
。

加味犀

角地黄汤用犀角地黄 汤清血中 之伏 热兼以 化痰
 

用

麻
、

桂
、

细辛散胶端之寒邪兼而通阳
，

所以临床上取

得效果
。


