
�

��
·

�总���� 生 医
一

牵
�

渗
�

中西医结合治疗急性非淋巴细胞白血病

浙江省中医院 罗秀紊 度荣喜 沈一平 胡致平

指导
�

马 逢 顺

我院自 ���������年运用中西 医结 合治

疗急性非淋巴细胞白血病 �� 例
，

完全纭解率优

于单用化疗
，

现分析报告如下
。

一
、

一般资料

本组 �� 例均为初治的住院病人
，

经血象
�

骨位象
、

细胞组化染色等检查确诊
，

符合 ����

年天津白血病分型讨论会关于急性非淋巴细胞

白血病的修改意见
‘ ” 。

其中男 性 �� 例
，

女 性

��例� 年龄最大 �� 岁
，

最小 �� 岁
，
中位 年

龄�� 岁， 诊断为急性粒细胞性白血 病 ��
，，

�
�，
�

。
�“ 例 ，

急性粒
一

单核细胞性 白 血 病

��
。
��例

，
急性单核细胞性白血病��

。
���例

，

急性红白血病��
�

��例
。

二
、

现盛方法

按中医辨证本组 �� 例可分为瘟毒内蕴
、

痰

湿癖阻和正虚三型
。

本文除临床分 析 �� 例 的

合并症
、

外周血白细胞计数
、

白细胞祖细胞体

外培养及药敏试验等与中医辨证分 型 的 关 系

外
，

重点就辨证分型与疗效关系进行观察
。

本文病例采用中西医结合治疗
。

中药方面

按辨证分下列三型施治
�

��� 瘟毒内蕴型 ���

例�
�

症见壮热
，

汗出
，

气粗
，
口舌干燥

，
周身

骨痛
，

齿纽
、

鼻妞
、

肌妞
，

大便干而不畅
，

小

傀黄赤
，

甚则昏迷
，

舌红或绛
、

苔黄或灰黑
，

脉数或弦数
。

治以清热解毒
，

凉血止血
。

方用

白虎汤
、

犀角地黄汤
、

清瘟败毒饮等加减
，

药

用生石膏
、

知母
、

犀角或水牛角
、

生地
、

丹皮
、

赤芍
、

黄连
、

黄芋
、

山桅
、

连翘
、

土大黄
、

仙

鹤草
、

茜草
、

生甘草等
。

��� 痰湿痕阻型 ���

例�
�

症见面色苍白
，

胸闷
，，

纳 呆
，

头 晕
，

痰

核
，

症积
，

骨节疼痛
，

或妞血
、

癖斑
，

或有发

热
，

舌淡或紫
、

苔白腻或黄腻
。

治 以 化 痰 散

结
，
活血化癖

。

方用温胆扬
、

消瘪丸
、

隔下逐

疲汤
、

金匾鳖甲煎丸等化裁
，

药用获芬
、

半夏
、

赤芍
、

三棱
、

我术
、

鳖甲
、

穿山甲
、

大黄
、

天

竺黄
、

海蛤壳
、

桃仁
、

红花
、

丹参
、

当归
、

蜜

虫
、

绕螂
、

积壳等
。

��� 正虚 型 ��� 例�
�

表

现为气血虚或气阴虚
。

症见头晕
，

面色苍白
，

�

白悸心慌
，

动则汗出
，

或寐中盗汗
，

手足心灼

热
，

胃纳不振
，

大便千或澹
，

舌红或淡
、

苔薄

或少苔
，

脉细数或沉细无力
。

治以益气养阴
、

调补气血
。

方用人参养营汤
、

归脾汤
、

六味地

黄汤等加减
�

党参
、

黄茂
、

当归
、

白芍
、

熟地
、

获芬
、

白术
、

五味子
、

枣仁
、

远志
、

山英肉
、

丹皮
、

青 篙
、

鳖 甲
、

炙 甘 草
、

姜
、

枣等
。

西药方面除应用输血
、

成分输血和抗生素

等一般支持疗法外
，

联合化疗采用 ����三尖

杉醋碱
、

长春新碱
、

强的松�
、
�����同上加

阿糖胞昔�
、

�� �三尖杉酷碱
、

阿糖胞普�及

���柔红霉素
、

阿糖胞普�方案治疗
。

三
、

观察结果和分析

�
�

并发症与中医辫证分型的关系
�

本文病

例中有不少出现并发症
，

包括败血症
、

弥漫性

血管内凝血
、

颅内出血
、

肛旁脓肿
、

阑尾脓肿
、

蜂窝组织炎
、

肺部感染
、

感染性休克
、

亚急性

心肌梗塞等
，

其中多数因榷患感染�败血症�及

出血
，

短期内死亡
。

并发症发生率以瘟毒内蕴

型为最高
，

�� 例中并发感染 �例
、

出血 �例
，

并发症发生率为 ��
�

��
。

痰湿癖阻型 和 正 虚

型的并发症则较少
，

前者 �� 例
，

并 发感 染 �

例
、

出血 �例
、

亚急性心肌梗塞 �例
，

并发症

发生率 为 ��
�

�� �
后 者 �� 例

，

并 发 出 血 �

例
，

并发症发生率为 �
，

��
。

痰湿痕 阻 和 正

虚型的并发症发生率显较瘟毒内蕴型为低 ��

值均��
�

���
。

�
�

外周血白细胞计数与中医辨 证分 型的
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关系
�

治疗前外周血白细胞计数超过 ��� ����

�者
，

瘟毒内蕴型 �� 例中有 �例���
�

���
，

痰

湿疲阻型 �� 例中有 � 例���
�

���
，
正虚型 ��

例中却无一例出现
。

正虚型与其他两型相比较

均有 显 著差 异 ��值均��
�

���
。

�
�

白血病祖细胞体外培养及药敏试 验 与

中医辨证分型的关系
�

本组中有 �� 例�瘟毒内

蕴型
、

痰湿疲阻型各 �� 例
，

正虚型 �� 例�作

了白血病祖细胞体外培养观察
。

培 养 结 果 呈

高
、

中生长型者 �� 例 ���
�

���
，

呈低生长及

无生长型者 �� 例���
�

���
。

另对呈高
、

中生长

型者 �� 例进行了 �� 药敏试验
，

结果显示 有

�� 例 ���
�

���对 �� 敏感
。

其中瘟毒内蕴型

��例
，

敏感 �例 � 痰湿疲 阻 型 �例
，

敏 感 �

例
�
正虚型 �例

，

全都敏感
。

正虚型和痰湿疲

阻型间 差 异 显 著 ����
�

���
。

�
�

临床疗效与中医辨证分型的关系
�

按照

����年全国白血病防治协作组会议 制 定 的标

准�中华血液学杂志 ����年第 �期�进行疗效

评定
。

本文 �� 例中有 �� 例治疗不满一周
，

不

纳入评定疗效范围
，

可进行疗效评定 的 共 ��

例 �瘟毒内蕴型 �� 例
，

痰湿疲阻型 ��例
，

正

虚型 �� 例�
。

评 定 结 果 获 完 全 缓 解 �� 例

���
�

���
，

部分缓解和无效 ��例 ���
�

���
。

在获完全缓解的 �� 例中
，

正虚型和痰湿 癖 阻

型的完全缓解率均较高
，

分别为 ��� ������

例�和 ��
�

��������例�
� 瘟毒内蕴型的完全

缓解率最低
，

仅 ��������例�
。

正虚型
、

痰湿

癖阻型与瘟毒内蕴型 相比较 均有 显著性 差异

��值均��
�

���
。

四
、

体会

目前中医对本 病 的 辨 证 分 型 尚 不 统

一 �卜
‘ ’ 。

笔者在临床上发现
�

一部分患者 多以

壮热起病
，

伴有全身皮肤癖点
、

疲斑及齿妞
、

弃妞
、

黑便等
，

本型起病急骤
，

进展迅速
，

系

由温病伏邪致病
，

故名为瘟毒内蕴型
� 另一部

分患者主要表现为痰湿较重
，

并可有痰核
、

症

积
、

有热或无热
，

故以痰湿癖阻型命名 � 此外
，

也有不少患者
，

既无壮热
，
亦无痰核

、

症积
，

临床多表现为气阴虚或气血虚
，

故名之为正虚

型
。

需要说明的是
，

我们临床虽分三型论治
，

但在治疗过程中
，

各型可以互相转易
，
因此辨

证用药要灵活变通
，

不能拘泥于早期的分型
。

我们的临床观察结果表明
，

正虚型和痰湿

疲阻型的病情发展
，

与瘟毒内蕴型相比
，
相对

比较缓慢
，
此二型的完全缓解率也明显高于瘟

毒内蕴型
，

这与我们过去的报道 “ ’相吻合
。

使用细胞培养法在体外预测急性白血病对

药物敏感程度
，

属 目前血液病工作中开展的新

项 目
。

据有关资料表明
‘�’ 白血病 祖细 胞 片

养
，
以低生长型预后为好

，

高
、

中生长型预后

差
。

在高
、

中生长型中对 �� 药物敏感者预后

好
，

不敏感者预后差
。

另从理论及临床观察表

明
，

急性白血病外周血白细胞计数呈高细胞数

���� ��
�

��以上�者比低细胞数��� ��
�
��以

下�者预后差
。

本文病例作白血病祖细胞体外

培养 �� 例
，

�� 例呈高
、

中生长型
，

对该 型病

例的 �� 药敏试验显示正虚型放感率最高
�
对

外周血白细胞计数的观察也表明
�

正虚型无一

例有呈高细胞数者
。

以上实验结果均可说明本

文三个证型中以正虚型的预后为最好
，

这与本

文的治疗结果是相一致的
。

应予指出
，
痰湿癖阻型有肝和�或脾和�或

淋巴结肿大
，

其外周血白细胞计数之呈高细胞

数者远较正虚型多����
�

���
，

其对 �� 敏感

性也显著低于正虚型��� 。
�

���
，

按照现代医

学观点可以认为
，

痰湿癖阻型病人已有白细胞

弥漫性浸润
，

预后差
。

但该型经中西医结合治

疗后
，

其完全缓解率不亚于正虚型
，

自可证明

配合活血祛癖
、

化痰软坚中药治疗是能够提高

本病的治疗效果的
。
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