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扶正增效方对恶性肿瘤放射增效作用的

临床和实验研究

中国中医研究院广安门医院 孙 华 丽哈

导师
:

余 桂 清

内容提要
:

木文选择行根治性放疗的头颈胸部恶性肿瘤病人 74 例
,

采用随机分组

对照法观察 了扶正 增效方的放射增效作用
。

结果示
,

观察组的肿瘤消退率明显高于对照

组
,

表明此方能增加放疗效果
。

此方还能减轻放射反应
、

保护造血功能和免疫功能
。

用

51
8 。
小鼠进行抑瘤实验的结果表明

,

中药扶正增效方加照射的抑瘤率 明显高于 单 纯 照

射
,

而单用此方无抑瘤作用
,

表明扶正增效方有一 定的放射增敏作用
。

另外
,

观察了此方

对小 鼠白细胞
、

脾重
、

骨髓有核细胞数及腹腔巨噬细胞吞噬功能的影响
,

也均证明此方

对动物的造血功能和免疫功能也均有一定的保护作 用。

放射治疗是治疗恶性肿瘤的主要治疗方法

之一
,

目前约有 7 0%的肿瘤病人需采用放射治

疗
` ”

。

但由于某些肿瘤组织特别是乏氧细胞对

射线不敏感而影响疗效
。

乏氧细胞辐射增敏剂

能选择性地增放乏氧细胞
,

但严重的神经毒性

反应限制了其临床应用
` “ ’ ,

目前正在寻找新的

低毒高效的辐射增敏剂
。

近年来
,

采用中医中药

放射增敏已出现苗头
,

目前已经发现一些中草

药具有放射增敏作用
,

但尚需进一步研究证实
。

本文选用活血化癖
、

扶正培本药组成的扶正增

效方配合放射治疗头
、

颈
、

胸部恶性肿瘤
,

观

察共放射增敏作用及减轻放射反应的作用
,

并

通过动物实验
,

观察此方对 5 1 。。

小鼠 的 放 射

增敏作用及其对小鼠造血功能和免疫功能的影

响
。

现将其主要结果报告如下
。

临 床 研 究

行根治性放疗的病人 74 例
。

按不同肿瘤和不同

病理类型
,

随机分为放疗合用扶正增效方组 (下

称观察组 )和单纯放疗组 (下称对照组 )
,

每 组

各观察 37 例
。

其中男性 64 例
,

女性 10 例 . 年龄

3 1一 7 5岁
,

平均 5 5岁
。

7 4例中有肺癌 3 2例 ( 腺

癌 1 0例
、

鳞癌 6 例
、

小细胞未分化癌 14 例
、

未

分型 2 例 )
;
食管癌 18 例 (鳞痛 16 例

、

腺癌 2

例 ) ; 鼻咽癌 4 例 (均为鳞癌 ) ; 浅表淋巴 结 肿

瘤 20 例 (转移癌 18 例
、

恶性淋巴瘤 2例 )
。

对 54

例肺癌
、

食管癌
、

鼻咽癌患者进行临床分期
,

结果对照组中 H 期 8 例
,

11 1期 15 例
,

I V 期 4

例
; 观察组中 11期 4例

,

111期 1 5例
,

I V J{;
J

S

例
。

74 例中接受直线加速器治疗 56 例 (两组各招

例 )
,

行
6 O C o y 线治疗 18 例 (两组各 9 例 )

。

放疗

前经手术探查者
,

观察组 3 例
,

对照组 1 例
;

放疗前曾行化疗者
,

观察组 9 例
,

对 照 组 6

例
。

一
、

一般资料

选择诊断明确的头
、

颈
、

胸部恶性肿瘤进 现在中 日友好医院中医肿瘤科工作
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二
、

治疗方法

放射治疗按放疗科常规方案进行
,

医用直

线加速器 X 线或
“ 。

C o )
,

线外照射
,

每次 2 0 0 e G Y
,

每周 5 次
,

全疗程 4 ~ 6 周
,

总剂 量 4 0 0 0~ 6 0 0 0

c G Y
。

观察组自放疗之 日起服扶正增效 方 (生

黄茂
、

鸡血藤
、

构祀子
、

女贞子
、

太子参
、

炒

白术
、

天冬
、

红花等 )汤剂
,

每 日一剂
,

连 续

服药 4 周以上
。

本方可辨证加药
,

但每次不超

过二味
。

三
、

观察指标和方法

1
.

肿瘤消退情况
:

依据放疗前
、

放 疗 中

(峨0 G Y )和放疗后 ( 6 0 G Y ) X 线检查及肉眼 所

见
,

测量肿瘤最大直径及其最大 垂 直 径 的大

小
。

疗效标准分为四级
:

肿瘤消失 为 完 全 消

退
;
病灶最大直径及其最大垂直径的乘 积 (下

称病灶两径乘积 )缩小达 50 %以上为部分消退
;

病灶两径乘积缩小不足 50 %或增大不超过 25 %

为稳定
;
病灶两径乘积增大 25 %以上为进展

。

2
.

放射反应
:

观察项 目有体重 下降
、

倦

怠乏 力
、

咽干
、

咽痛
、

吞咽疼痛及消化道症状

等
。

体重变化以放疗后下降 1
.

5 公斤以上者为

减轻
。

3
.

外周血象
:

每周化验白细胞
、

血 小 板

等
,

观察放疗前后的血象变化
。

4
.

免疫功能
:

放疗前后检测淋 巴 细胞
、

免疫球蛋白
、

补体等
。

四
、

治疗结果

1
.

肿瘤消退情况
:

( 1) 肺癌
:

对照组
、

观察组各 16 例
。

放疗

结果观察
.

组获肺部肿块完全消退 3 例
、

部分消

退 8 例
、

稳定 4例
、

进展 1例
;
总 有 效 率 为

6 8
.

8 % ( 1 1八 6例 )
。

对照组分别为 i 例
、

4 例
、

1 0例
、

l 例
; 总有效率为 3 1

.

3% ( 5八 6例 )
。

两

组总有效率相比差异显著 (尸 < 0
.

0 5 )
。

表 1 示
,

放疗后 (6 O G Y )观察组 病 灶 缩 小 显 著 (尸 <

0
.

0 1 )
,

而对照组缩小不明显 ( P > 0
.

05 )
。

观

察组放疗后病灶两径乘积较放疗前缩 小 1 6
.

74

厘米
2 ,

对照组缩小 6
.

0 9厘米
2 ,

两组相比差 异

显著 ( .P < 0
.

0 5 )
。

观察组肺不张 2 例
,

分别于照 射达 20 G Y

中 医 夺 弄
.

表 1 两组肺癌放疗前后病灶两径

乘积 ( e m
,

)比较

组别
例

数
放疗前均值 放疗后均值

放疗后 一放疗前
均差位 土标准误

对照组 1 1 2 1
.

8 4

观察组 1 1 2 3
.

5 5

15
。

7 5

6
.

8 1

一 6
.

0 9土 3
.

24

一 1 6
.

7 4土 2
.

6 6 . `

放疗前后 自身对照比较 P < 0 .0 1

与对照组比较 P < 0
.

05

及 40 G Y 时肺张开
:

对照组肺不张 2 例
,

1例

于照射达 40 G Y 时肺张开
,

另 1例经 60 G Y 照

射仍未见变化
。

( 2) 食管癌
:

对照组
、

观察组各 9 例
。

放

疗结果观察组获病灶完全消失 2 例
、

部分消失

5 例
、

稳定 2 例
; 总有效率为 7 7

.

8 %
。

对 照

组分别为 1例
、

2 例
、

6 例 ; 总 有 效 率 为

3 3
.

3 %
。

两组的总有效率 差 别 不 显 著 ( 尸 >

0
.

05 )
,

可能与两组例数少有关
。

表 2 示
,

放疗

后 ( 60 G Y )两组病灶长度均缩小 显 著 ( 尸 均 <

。
.

0 1) 其中观察组病灶长度缩小 6
.

17 厘米
,

对

照组缩小 2
.

94 厘米
,

两组间差别也非常 显 著

( P < 0
.

0 1 )
。

丧 2 两组食管癌放疗前后病灶长度 (c m )比较

组别 翼
放疗前均值 放疗后均 {“ 放疗后 一放疗前

均差值 土标准误
一心 . . ~ ~ ~ 目. . . 网,月~ 、 目

-
. . . . ` . . . , , . . 月 . . .

对照组 8 6
.

94

观察组 6 8
.

33

4
。

0 0

2
。

1 7

一 2
.

9 4 士 0
.

6 4 .

一 6
.

17 土 0
.

75
. 。

放疗前后自身对照比较 P < 0
.

01

与对照组比较 P < 0
.

01

( 3) 浅表淋巴结肿瘤
:

对照组
、

观察组各

10 例
。

放疗后 ( 40 G Y )观察组肿瘤完全消退 8

例
,

对照组完全消退 3 例
,

两组差别显著 〔p <

0
.

0 5 )
。

表 3 示
,

放疗后 ( 4 0 G Y )观察组和对照

组平均瘤径 (直径 )均见明显缩小 (尸 < 。
.

0 1 )
,

而两组间差别则不显著 (尸 > 。
.

05 )
。

( 4) 鼻咽癌
:

共 4 例
,

每周做间接喉镜检

查
,

观察鼻咽部肿块消退情况
。

观察组 2 例
,

鼻咽部病灶均于照射 40 G Y以内完全消 退
;
对

照组 2 例分别于照射 40 G Y 和 60 G Y 时完全消

退
。
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表 3 两组浅表淋巴结肿瘤瘤径 ( c m )变化比较

(总 3 4 7 )
·
几了

放疗后 一

均差值 土

表 5 两组放疗前后血白细胞计数

( /毫米
“

)比较

组别 型 放疗前均值 放疗后均值
互比

放疗前
标准误

组别 例

数
放疗前均值 放疗后均流

放疗后一放疗
.

1布
均左吐上 {示 ;仁,吴

对照组

观察组

1 0

1 0

4
。

4 7

4
.

7 3

一 2
.

3 9上 0
.

49 .

一 4
.

0 8土 0
.

94* 对照组

观察组

3 0

3 0

8 3 5 7 6 2 3 7 一 2 12 0上 5 9 3
*

7 6 8 0 6 69 0 一 99 0 士 5 2 6

放疗前后自身对照比较 P < 。
.

01

2
.

放疗完成情况
:

观察组有 2 例因 反 应

严重而停止放疗
,

放疗完成率 为 9 4
.

6 % ( 3 5 /

3 7例 ) ; 对照组有 4例因血白细胞下降或 反 应

严重而停止放疗
,

放疗完成率为 8 9
.

2 % ( 3 3 / 3 7

例 )
。

两组无明显差别 ( P > 0
.

05 )
。

3
.

全身反应及局部反应
:

共观察对照组
、

观察组各 30 例
。

表 4示
,

观察组病人的倦怠乏

力
、

体重下降
、

消化道反应 (食欲不振
、

恶 心

呕吐等 )均较对照组发生率 小 ( p < 0
.

05 )
,

且程

度较轻
; 口咽部反应 (咽部疼痛

、

充血或 溃 疡

形成等 ) 及吞咽疼痛等与对照组比较则无明 显

差别 ( p ) 0
.

0 5 )
。

放疗前后白身对照比较 P < 。 01

表 6 两组放疗前后淋巴细胞绝对右针卜数比较

组别
例
数

放疗前均 }江 放夕了J云均 {一
’

〔 放疗后一 放字了前
均

_

从 (r〔卜 t,J屯矛{1 1吴

对照组

观察组

l 8

2 6

1 8 0 8 1 3 7 1 一 4 3 4士 2 0 1

1 6 0 5 一 3 29 长 1 7 1

放疗前后自身对照比较 P < 0
.

0 5

表 4 两组各 30 例的放射反应发生率比较

放射反应 对照组例 ( % ) 观察组例 (% )

倦怠乏力

消化道症状

体重下降
`

咽 痛

口千咽燥

吞 咽疼痛

19 ( 6 3
.

3 )

16 ( 5 3
.

3 )

9 ( 4 2
.

9 )

1 0 ( 3 3
.

3 )

18 ( 6 0
.

0 )

9 ( 3 0
.

0 )

1 0 ( 3 3
.

3 )*

8 ( 2 6
.

7 ) .

2 ( 9
.

5 )
.

4 ( 1 3
.

3 )

1 4 ( 4 6
.

7 )

5 ( 1 6
.

7 )

两组各统计 21 例 ; *

与对照组比较 P < 0
.

05
。

4
.

外周血象
:

共观察对照组
、

观察 组 各

3 0例
。

白细 胞 < 3 0 0 0 /毫米
“

者 对 照组 12 例

( 40 % )
,

观察组 5 例 ( 1 6
.

7 % )
,

统计学处理有

显著性差异 ( P < 0
.

05 )
。

表 5 示
,

对照组放疗

后白细胞下降明显 ( 尸 < 0
.

0 1 )
,

而观察组下降

不明显 ( 尸 > 0
.

05 )
,

表明扶正增效方有一定的

保护血 白细胞的作用
。

两组血小板变化不大
,

放疗后血小板计数低于 10 万 /毫米
3

者
,

对 照组

4 例
,

观察组 1例
,

组间无显著性差别
。

5
.

免疫功能
:

表 6 示
,

观察组放疗
·

后 淋

巴细胞下降不明显
,

而对照组 明显 下 降 (尸 <

0
.

05 )
。

检测了16 例观察组病人的免疫球 蛋 白

和补体
,

结果表明放疗前后无明显差 别 ( p 均>

0
.

0 5 )
。

实 验 研 究

一
、

对 5 1 : 。
小鼠的放射增敏实验

1
.

材料
:

实验动物为昆明种小白 以
,

维

性
,

体重 18 ~ 22 克
,

由中国中医研究院 动 物

所供应
。

瘤肿小鼠 S
, : 。
由本院提 供

。

1浪射 用
6 ” C 。 丫线由军事医学科学院二所提供

:

2
.

方法
:

取 5 180 小鼠腹水 瘤 液
,

以 1 :8

生理盐水稀释
,

取 0
.

2 毫升
,

接种于小鼠大腿

内侧皮内
,

随机将小鼠分为四组
,

对照组
、

中

药组
、

照射组和中药加照射组 门子称观察到1)
。

于接种 日开始
,

中药组和观察组川扶正增效方

汤剂灌胃给药
,

剂量为每鼠每 fl 0
.

4 毫升
,

含

生药 1
.

12 克
。

对照组及照射组给以等觉水
。

接

种后第 6 天
,

照射组和观察组用
〔 。

C o ? 线一次

照射 8 00 :
ad

,

照射率为 1 3 1
.

8 伦 /分 照射动

物不 予麻醉
,

将接种肿瘤的小鼠后肢固定
,

共他

部位用铅砖屏遮
。

照射后第 10 天将小鼠拉颈处

死
,

取瘤称重
,

计算肿瘤抑制率 (
、

抑瘤率 ) * 。

3
.

实验结果
:

从表 7 的两批实验看出
,

中

药组的平均瘤重与对照组比较均无明显差别
,

,
:

。 *
` 。 / 、 _ 对照组平均瘤乖 一实验组平均瘤爪

洲朋二
、

0/
,

- 一
一

,

亏刁飞不组不J
俪至

—
x

1 0 0肠
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;

志
.

表明单用中药扶正增效方无抑瘤作用
;
而观察

组的平均瘤重显著低于对照组 (尸 <。
.

01 )和照

射组 (尸 < 0
.

0 5 )
,

显示中药扶正增效方有一定

的放射增敏作用
。

二
、

对小鼠的造血功能和免疫功能的影响

小鼠 40 只
,

随机分观察组和对 照 组 各 2 0

只
。

两组均用
6

℃ 。 , 线一次照 射 8 00 r
ad

。

观

察组用扶正增效方汤剂灌胃
,

剂量同放射增敏

实验
,
对照组给以等量水灌胃

。

分别眼眶取血

观察两组小鼠照射前和照射后第 7天的下列改

变
。

1
.

外周血象变化
:

表 8示
,

两组接受 80 0

ar d 照射后的小鼠
,

血红蛋 白 ( H b) 和红 细 胞

( R B C )增加
,

白细胞 ( W B C )减少
。

照射后第 7

农 7 各治疗方案组对 S
: 。 。

小鼠的

抑瘤作用比较

第一批实验 第二批实验

肿瘤
值士
重 (
: 标

克 )均 抑瘤率
准误 (% )

肿瘤重 (克少均
1汽土标准误

2
,

2 8 土 0
.

20

2
.

19 土 0
.

2 2

1
.

78 土 0
.

2 2

1
.

0 2 士 0
.

13
. 。

动物数
口刀

组

对照组 2 0 2
.

3 1士 0
.

1 3

中药组 1 0 2
.

1 3 士 0
.

1 7 7
.

8

照射组 1 0 1
.

7 0 土 0
.

16 2 6
.

d

观察组 1 0 1
.

1 1土 0
.

2 0
. 0 5 1

.

9

3
.

9

2 1
。

9

5 5
。

3

与对照组比较 P < 0
.

01
4 与照射组比较 P < 0

.

05

天
,

观察组的白细胞下降幅度小于对照组
,

说

明扶正增效方有一定的保护白细胞的作用
。

2
.

骨髓有核细胞计数及脾重改变
:

照 射

后第 7 天将小鼠处死
,

称脾湿重
,

并取小鼠左

侧股骨按常规作骨髓有核细胞计数
。

表 9 示
,

表 8 中 药对照射小鼠外周血象的影响 ( M 士 S E )

动

组 别 物
数

H b ( g厂d l ) R B C ( 1 x 10 . / m m
`
) W B C ( 1 又 1 0 3 ,`

m m
3
)

照射前 照射后 照射前 照射后 照射前 照射后

对照组 20

观察组 20

1 1
.

2 5 上 0
.

8

1 1
.

4 0土 0
.

6

1 2
。

3 6 土 0
.

8 4
.

2 9土 0
.

4 1 0
.

6 2 土 1
.

6

1 2
.

0 2 上 0
.

7 4
。

3 5 土 0
.

2

6
.

7 0土 0
.

5 .

6
.

2 5土 0
.

4 .

3
.

9 4上 0
.

6 .

1 0
.

6 4 土 0
.

9 5
.

7 4 土 0
.

7
.

. 与照射前比较 P < 0
.

01

丧 9 中药对照射小鼠骨健有核细

胞数及脾重影响

丧 10 中药对照射小鼠腹腔巨嗡

细胞吞噬功能的影响

组 别
骨髓有核细胞数
( 1 x 1 0

.
/股假

·

) 脾湿重 (毫克 ) 组 别
动物
数

吞噬率 ( % ) 均

值土标准误
吞噬指数

均遭土标准误

nU八“,二1几

对照组

观察组

1 0
.

6土 1
.

3 6 ( 1 0 )

1 6
.

5土 1
.

3 0 ( 1 0 )
.

2 6
.

3 土 3
.

0 5 ( 2 0 )

4 2
.

3土 3
.

0 8 ( 2 0 ) .

对照组

观察组

2 8
。

8士 0
.

7 4

3 4
.

4土 1
.

2 7.

0
.

7 9土 0刀 4

1
.

0 4土 0
.

0 5 .

注 : 表内数字为均值 土标谁误 (动物数 )

与对照组比较 P < 。
.

01

观察组小鼠脾重及骨髓有核细胞数均较对照组

高 (尸 < 0
.

01 )
,

说明中药扶正增效方对骨髓造

血功能和脾脏免疫功能均有一定的保护作用
。

三
、

小鼠腹腔巨噬细胞吞噬功能实验

小鼠经 8 00 r
ad 照射

,

随机分观察组 和对

照组两个组
,

观察组用扶正增效方汤剂灌胃
,

剂量同放射增敏实验
;
对照组予等量水

。

照射

后第 4 天
,

每只小鼠腹腔注入 0
.

4 % 肝糖原 2

毫升
,

照射后第 7 天
,

取出腹腔渗出液
,

加入

1
_

%鸡红细胞 0
.

01 毫升
。

表 10 结果示
,

观 察

与对照组比较 P < 0
.

01

组小鼠腹腔巨噬细胞吞噬鸡红细胞的吞噬率及

吞噬指数均高于对照组 ( P < 0
.

01 )
,

表明中药

扶正增效方有减少射线对巨噬细胞的损伤及保

护机体免疫功能的作用
。

讨 论

由于肿瘤生长速度过快
,

血管跟不上肿瘤

的生长
,

因此实体瘤中血液循环差
,

产生乏氧

细胞
。

一般恶性肿瘤中存在着 10 ~ 50 % 的 乏

氧细胞
,

这些乏氧细胞具有强烈的放射拮抗性
,

其辐射敏感性仅为有氧状态下的 1邝左右
。

并



切吕。汗汤
。
朋

.

且
,

这些乏氧细胞多处于休止期或静止相
,

患奢

在接受治疗后的某个适合条件下
,

这些细胞又

可进入细胞周期增殖引起肿瘤复发
` ” 。

因此
,

消灭乏氧细胞是放疗治愈肿瘤的关键
。

本文用扶正增效方配合放射治疗肿瘤
,

临

床观察到肺癌
、

食管癌及浅表淋巴结肿瘤的肿

块消退率明显高于单纯放疗组
,

肿瘤消失所需

的放肘剂量也减少
,

表明本方能加速肿块消退
,

提高放疗近期疗效
。

动物实验也观察到扶正增

效方加照射组对 S
: 。 。

小鼠的抑瘤率明显高于 单

纯照射组
,

而单用扶正增效方无抑瘤作用
,

表

明此方有一定的放射增敏作用
。

扶正增效方具有活血化癖功能
。

现代医学

研究证明
,

活血化癖药能改善微循环
,

增加血

流量
,

改善血液流变学
,

具有促纤溶和抗凝血

作用
,

还能抑制纤维母细胞的胶原合成功能 《` ’
。

因此设想本方的放射增敏作用机理是由于它能

改善微循环
,

加快血液流速
,

破坏肿瘤组织周

围和内部纤维蛋白的聚集
,

从而改善了瘤体的

乏氧状态
,

增加了放射敏感性
。

中医认为放射是一种具有
“

火热毒邪
”

特点

的射线
,

作用于人体导致热毒过盛
,

津液受损
,

进而灼津烁血
,

伤 阴耗气
,

以致气血损伤
,

脾

胃失调
,

肝肾亏损
。

因此本方用天冬生津润燥
;

鸡血藤
、

生黄茂凉补气血
;
太子参

、

炒白术健

脾和胃
;
构祀子

、

女贞子滋补肝肾
。

临床观察到扶正增效方对放疗引起的倦怠

乏力
、

体重下降
、

食欲不振
、

恶心呕吐等均有明

气
d

匕 劝马口声 . ` 幼 .

显改善
,
井可使放疗病人的白细胞

、

血小板
、

淋巴细胞
、

免疫球蛋白
、

补体等保持正常
。

动

物实验也观察到扶正增效方可使受照小鼠白细

胞下降幅度较对照组小
,

骨髓有核细胞数
、

脾

重及腹腔巨噬细胞吞噬功能均较对照组高
。

表

明此方能增强骨髓造血功能和提高机体免疫功

能
。

现代医学研究证明黄茂
、

白术
、

拘祀子
、

女贞子
、

鸡血藤等可提高机体免疫功能和骨髓

造血功能
,

并能促进核酸和蛋自质的生物合成
,

调节
。 A M P 与

c G M P 比值
,

增弧垂 体一 肾上

腺皮质功能
` 6 ’ 。

这些研究结果充分说明了中药

扶正增效方有减轻放射引起的骨髓抑制
、

免疫

抑制及全身机能代谢紊乱等作用
。

本方将活血化疲和扶正培本药相结合
,

配

合中医辨证论治
,

既能增加放射敏感性
,

减轻

放射反应
,

又能扶助正气
,

调整脏腑功能
,

提

高机体免疫功能和骨髓造血功能
,

用以配合放

射治疗肿瘤具有一定的意义
。

( 1 )

( 2 )

( 3 )

( 4 )

( 5 )

谷铣之
,

等
。

1 98 3 : 1
-
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