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保元汤为主治疗慢性再生障碍性贫血

的临床观察及实验研究

中国中医研究院西苑医院血液病研究室

周有祥 王天恩 庄杰质 王 奎 邓成珊 整理

我室 自����年开始收洽慢性再生障 碍 性

贫血�以下简称再障�患者
，
由于各时期中医中

药治疗的方法不同
，
已 分 别 作 了 总 结 和 报

道
‘卜��，

肯定了中医中药的疗效
。

近年来
，

我

们改用了以保元汤为主的治疗方法 共 观 察 ��

例
，

并作了保元汤对造血干细胞影响等实验研

究
。

现小结于下
�

一
、

临床资料

本文 �� 例均符合
一

���� 年全国廊坊再障组

稿学术交流座谈会上所订的慢性再 障 诊 断 标

准
‘幻 。

均为住院病人
。

其中男性 �例
，

女性��

例
，

年龄最小 �� 岁
，

最大 �� 岁
，
其中 ���

�� 岁者 �� 例
，

占 ��
�

��
。

病程最短 �月
，

最

长 �� 月
，
平均 ��

�

�月
。

除 �例为初治 者 外
，

余 �� 例均为复治病例
。

入院前曾接受大力补
、

康力隆
、

丙酸攀丸素
、

强的松
、

中药及输血等

治疗
。

因疗效不明显
，
或好而复发

，
乃来我院

治疗
。
��例中发病原因不明者 �例

，
服 用 影

响造血系统药物者 �例
，

其中以氯
、

合霉素引

起者较多见
，
这与张氏的报道

‘ ��
相同

。

二
、

治疗方法

本组病例均服用中药基本方保元扬
。

处方
�

黄茂 ������克
，

党参 �����克
，
甘草 ���

�� 克
，

肉桂 �克
。

结合辨证加味如下
�

�
�

阴虚型��例�
�

除贫血症状外
，
并有低

热
，

手脚心热
，
盗汗

，
口渴思饮

，
出血

，
脉细

数
，
苔净

，
舌尖红

。

治宜补肾阴
，

保元汤加熟

地
、

首乌
、

女贞子
、

拘祀子
，

如无效再加元参
、

桑根
。

�
�

阳虚型��例�
�

除贫血症状外
，

并有

怕冷
，
手脚发凉

，
腰冷

，

便塘
，

多无出血
，
舌

质淡
，
舌体胖

，
边有齿痕

，

脉细而滑
。

治宜补

肾助阳
，
保元汤加芜丝子

、

补骨脂
、

仙茅
、

仙

灵脾
，

如无效再加鹿角霜
、

附子
。

�
�

阴阳两虚型��例�
�

除血虚症状外
，

兼

有前述阴虚及阳虚症状
。

治宜阴阳双补
，

保元

汤加熟地
、

首
�

乌
、

范丝子
、

补骨脂
，
如无效再

加元参
、

鹿角霜
。

上述三型可随症加药
�

轻度出血加早莲草
、

茜草
、

仙鹤草 ， 轻度感染加黄岑
、

黄柏
、

桅子
、

严重出血或感染者另行辨证处方
。

全部病例除用中医中药治疗外
，
�� 例加用

了西药
，

如大力补
、

康力隆
、

丙酸皋丸素
、

强

的松等
。

贫血严重
，

血红蛋白在 �克�以下者
，

给予输血
。

三
、

治疗结果与分析

�
�

疗效标淮
�

本文仍采用我室既往 的 疗

效标准�参照 ����年全国血液学学术会议再障

疗效标淮制订
‘���

。

��� 基本缓解
�

症状基本消失
，
不需输血

，

血红蛋白达 �� 克�以上
，
白细胞 在 �。 。 。 �毫

米
“
以上

，

血小板有一定提高 � ��� 明显进步
�

症状明显减轻
，

不需输血
，
血红蛋白较前增加

�克�以上 � ��� 进步
�

症状减轻
，

不需输血
，

或输血间隔较入院时明显延长
，
血象稳定或进

步 � ���无效
�

症状及血象均无改善
，

输血不

能减少
，

甚至病情恶化
。

�
�

治疗效果
�

本组病例治疗后评为 基 本

缓解者 认例
，
明显进步 �例

，

进步 �例
，

无效

�例
，

其中 �例死亡
。

总有效者 �� 例
。

住院

天数 �������天
，

平均 ���
�

�天
。

单用中药

者 �例
，
�例有效

。
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有效组血象恢复情况
�

表 � 有效病例治疗前后血象比较

中 医 杂 志

项 目
�
基

洲�
组 明显进步组

��例�
进 步 组
��例�

���
�

����
�

��� �
�

���
�

���

���
�

�土�
�

������� �
�

�士�
�

������

白白 细 胞胞 ����������� ����������� �����������

���个�毫米
���� ����土������� ���只十 ������ ���土�����

�������一 � 一 � 一 一一一

一一一

血血 小 板板 �
�

���
�

��� �
。

���
。

��� �
�

���
�

���

���万�毫米
“��� �

�

�土�
。

��� �士�
�

���� 一 �
�

�土�
�

���

为血小板高者疗效好
。

此外
，
人院时患者血红

蛋白量因受来院前输血的影响
，
不能说明与疗

效的关系
。

表 � 疗效与入院时末梢血象的关系

血红蛋白
�克��

白 细 胞 �血 小 板 �网织红细胞
�个�毫 米

‘���蒯毫 米
‘
�� ‘夕‘ ’

基本缓解组

明显进步组

进 步 组

无 效 组

����土����

����士����

����士 ����

����土����

�
�

�士�
�

��

�
�

�土 �
�

��

�
�

�土�
�

��

�
�

�土�
。

��

�
。

�土�
�

��

�
�

�士�
。

��

�
�

�士�
�

��

�
�

�土�
�

��

�曰口自�了�‘�曰�上�“‘土
���一�

�甘�上八甘�士土土土
曰
土��一台一����乐��一

注
�
表内数字为均值土标准差

往
�
表中数字上行为治疗前均值�治疗后均值

下行为均值差 士标准误

自身前后比较 ���
�

��，�� 自身前后比较 ���
�

��，

自身前后比较 ��。 �

���

表 �示墓本缓解组血红蛋白及白细胞恢复

较好
，
血小板则在短期内不易恢复

，
说明再障

治愈
，
难度大

，
时间长

。

各组治疗前后血象变

化
，

经统计学处理
，

基本缓解
、

明显进步及进

步三组的血红蛋白较治疗前均有显著升高
。

�
�

基本缓解组血红蛋白及白细胞上 升 速

度
�

基本缓解组 �例
，
血红蛋白稳定上升 �克�

需 ���� 天
，

平均 �� 天 �
上升 �克�需 ���

���天
，
平均 ���天 ， 达 ��克�以上需 ���

���天
，

平均 ���
�

�天
。

白细胞上升 �����毫

米
�
需 ������ 天

，

平均 ��
�

�天
，

恢复到正常

值������毫米
”�需 ������天

，

平均 ���
�

�天
。

基本缓解病例
，
血红蛋白上升 至 �� 克�以上

平均需 ���
�

�天
。

其他疗效较差病例
，

血象恢

复需时更长
。

所以医者和患者必须耐心调治
。

�
�

疗效与人院时末梢血象的关 系
�

表 �

示入院时网织红细胞百分率的高低和疗效有一

定的关系
。

疗效较好的基本缓解组
，

人院时网

织红细胞百分率较高
，
无效组网织红细胞较低

。

������等
‘了�也认为疗效与治疗前网织 红 细 胞

水平有关
。

网织红细 胞��
�

�� 者 效 果 好
，

� 。 �

��者疗效差
。

基本缓解组入院时血小 板

平均值为 �
�

�万�毫米
” ，

因本文 �� 例 中 有 �

例为单纯红细胞再生障碍性贫血
，

入院时血小

板为 �� 万�毫米
�，

所以平均值增高
，
故不能认

�
�

造血干细胞培养情况与疗效的关系

本组病人有 �例作了骨髓集落 形 成 细 胞

����
一��体外培养及再障 发 病 机 制分型 的

研究
，

其中属于干细胞损伤型 �例
，
细胞免疫

异常型 �例
，

体液免疫异常型 �例
，
造血微环

境异常型 �例
。
��� 一�集落数为 。������火

���骨髓有核细胞
，
���一�存活率在 ���以

上者 �例
，

小于 �� �者 �例
。

培养结果提示
，

再障患者 ���一� 存活率与疗效有较密切的关

系
。
���一� 存活率����的病例组

，

血红蛋

白增加 �克�平均需 �
�

�月
，

上升 到 �� 克�

以上平均需 �
�

�月
。
�例中基本缓解 �例

，
明

显进步 �例
。

而 ���一� 存活率����的病例

组
，

血红蛋白增加 �克�平均需 �
�

�月以上
，

上升到 �� 克�以上平均需 �� 月以上
。
�例中

基本缓解 �例
，
进步 �例

。

说明 ���一� 存活

率高者
，

治疗见效快
，

疗效好
。

根据 ���一� 培养结果
，

本组病例具有四

种不同的发病机制�以本文保元汤为主的治疗

方案
，
对于不同发病机制的再障均有一定疗效 �

初步观察
，

似对体液免疫异常型
，

细胞免疫异

常型及 ���一� 存活率较高的干细胞损伤型疗

效较好
。

对微环境损伤型疗效也可
，

但治疗时

间较长
。

对重度干细胞损伤型治疗较困难
。

但

按本文方案长期治疗
，

也有一定疗效
。

如本组

有 �例 ���一� 平均数 为 �
�

����� ��
�
骨髓有

核细胞
，
及 �例多次培养均未见集落生长

，

分

别于治疗后 �� 月和 �� 月达到基本缓解
。

四
、

保元汤对小鼠扩散盒集落 形 成 细 胞
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�

����
一��的影响

用每毫升含保元汤生药 �克 的 药 液
，
对

���� 小鼠作 ���一� 体内琼脂扩散 盒测定
。

受体小鼠分为给药组及对照组
，

分别皮下注射

保元汤药液或生理盐水 �
�

�毫升
，
日一次

，
共

�天
。

受体小鼠埋盒前 �� 小时用环磷酚胺 �
�

�

毫克�克体重作腹腔注射
。

培养体系为 ���马

血清
、
����

一����培养液
。

供体骨髓 细 胞和

最终浓度为 �
�

��琼脂
。

每只单面扩散盒注入

培养体系 。 �

�毫升含种入 �俨 骨髓细胞
，
埋盒

后 �天取盒
，

在显微镜下计数 ���一����� 个

细胞为 �个 ���一��
。

共作三批试验
。

�总����
�

��
�

表 � 保元汤对受体小鼠 ���一� 的影响

实验批号
给 药 组 � 对 照 组
均道土标准差 � 均值士标准差

元汤及补肾中药组成的复方有关
。

本文病例中
，

有 �例入院前因用强的松
、

雄性激素引起颜面及胸背部座疮并有严重的继

发感染
，
血象持续半年不见好转

。

待感染控制

后
，

血红蛋白在 �� 天内由 �
�

�克上升 至 �
�

�

克
。

可见感染对有病损的骨髓是有不良影响的
。

另有 �例已住院 �年和 �年
，
血象仅有轻微上

升
，
因住院时间过长

，
出院后继续服用住院期

间的药物
，
出院后 �月内血红蛋白上升 �克�

以上而达正常水平
，
白细胞及血小板也有好转

。

这可能由于变更了环境
，
精神状况亦发生改变

，

因而有利于血象的恢复
。

可见大脑皮质的活动

对造血是有影响的
。

此外我们也见到情绪悲观

使血象不能上升的病例
，
也说明了同 样 的 问

题
。

第 一 批

第 二 批

第 三 批

��
�

�寸士��
�

�������

���
�

��土��
�

������

��
�

��士��
�

��二���

��
�

��土�
�

�����

��
�

��士��
。

�����

��
�

��士��
。

�����
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两组比较
� ���

�

��，
二 ���

�

��

表 �示
，

保元汤组 ���一� 的产率明显高

于对照组
，

说明保元汤可能有促进造血干细胞

增殖的作用
。

其机制尚不清楚
，
是否是通过受

体的体液因子而起作用的� 有待进一步研究
。

五
、

讨论

补肾中药治疗再 障
，
我 们 既 往 曾有 论

述
‘，一�，。

再障本是
“
血虚

” 、 “
虚劳

”
症

，
为何使

用补气的保元汤���汤头歌诀 》 称保元汤可治
“
男

妇虚劳
” ，《 医宗金鉴

》
中对保元汤的集注曰

� “
以

为血脱须补气
，

阳生则阴长
，

有起死回生之功
，

故名之曰保元也
。 ”
这是我们用保元汤的根据

。

本组获效病例中
，

入院前有 �例单用中医

中药治疗无效
，
�例用西药治疗无效

，
�例用

中西医结合治疗无效
，

仅一例为初治者
。

经本

法治疗后取得不同的效果
，

其中 �例单用中医

中药而取效的
。

说明本治疗方案是 有 治 疗 效

果的
。

在使用保元汤的过程中
，
我们加重黄蔑

的剂量
，
每剂汤药中黄茂少则 �� 克

，

多则 ��

克以上
，

但未见到增加黄茂的剂量与疗效之间

有明确的关系
。

所以本文中药的疗效还是和保

���中医研究院西苑医院内科血液病组
�
中华医学杂志厂���，

���
，
����

。

��� 中医研究院西苑医院血液病研究室
�

中华血液学杂志�幻
�

��， ����
。

���周霭祥等
�

中医杂志 �������吕
， ����

�

���座谈会记要
�
中华血液学杂志����

����， ����
。

���张桂如等
�
中华内科杂志 ���������， �，��。

���
“
原发性

”
再生障碍性贫血诊断标准 �草案�

。

天津医药杂

志输血及血液学附刊 ������盛�
， �，�‘ 口

��������� �
， �� ������� ������ ������， ����

�

咨 询 信 箱
最近许多读者来信谈到

，
想要参加中医自学考试

，

但又苦于没有系统地学习过中医理论
，
所以特别想在

自学的同时
，
再有系统学习的机会

。
故此

，
我们特向

大家推荐目前全国最大的
，
由健康报社主办的

“
趁康报

振兴中医刊授学院
” 。

据悉
，
该院已成 功 地开办了一

年
，
第二学年将于 ����年 �� 月 �� 日开课

。
学杂费为

�� 元
。
并且他们为满足广大中医爱好者的要求

，

还将招

收插班生
，
为使学习有系统

，
将补发第一学年的全部

教材和辅导资料
，
故欲插班者

，
还要同时补交上学年的

学杂费�� 元
。
据我们了解该院下学年

，
将 配 合白学

考试开设方剂
、

中医内科
、

针灸
、

内经选读等四门课
，

且该院还在中央人民广播电台举办了
《
中医自学辅导

》

广播讲座
。

欲报名者
，
可直接款寄

�

北京旧鼓楼大街双今胡

同十一号
，
健康报振兴中援刊授学院

。

� �
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