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中药配合介人疗法治疗责门癌 33 例临床观察
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摘 要 目的
:

观察中药扶正消瘤汤配合介人疗法治疗责门癌的临床效果
。

方法
:

69 例责门庙患者随机分为两组
,

对照组 36 例
,

采用 se dl in ge
r
技术经一侧股动脉穿刺插管

,

将导管选择至责门区肿瘤供血动脉注人化疗药物
,

并配合服用 中药大黄度虫丸
。

治疗组 33 例
,

在介人治疗的基础上配合服用中药扶正消瘤汤
。

结果
:

近期有效率治疗组 6 9
.

7 %
,

对 照组 63
.

6%
,

两组 比较差 异

无显著性 (尸> 0
.

0 5 ) ;
治疗组卡氏评分下降不明显 (尸> 0

.

0 5 )
,

对照组下降明显 (尸 < 0
.

0 5) ;治疗组消化道反应及 白细胞减低 的

发生率明显低于对照组 (尸 < 。
.

05 )
;
带瘤生存时间治疗组亦明显优于对照组 (尸 < 0

.

0 5 )
。

结论
:

提示 中药扶正消瘤汤配合介入

疗法用于贵门癌的治疗有助于改善患者的生活质量
,

减轻毒副反应
,

延长带瘤生存时间
,

优于单纯介人疗法
。

主题 词 胃肿瘤 /中西 医结合疗法 灌注
,
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随着介人医学的快速发展
,

介人疗 法用于责门癌

的治疗 已得到医学界及广大患者的认可
〔`一 3〕

,

但该方

法本身也存在一些不足之处
,

例如化疗药物的毒副作

用等
,

常是影响患者生活质量及远期疗效的重要因素
。

1 9 9 8 年 1 月一 2 0 0 2 年 6 月
,

我们以 中药扶正消瘤汤配

合介人疗法用于贵门癌的治疗取得了较好疗效
,

报道

如下
。

1 临床资料

本组 69 例均为失去外科手术 机会或患者不愿接

受外科手术而行介人治疗的住 院患者
,

主要临床表现

l 河北省中医院
,

石家庄市中山东路 38 9 号 ( 0 50 0 1 1 )

2 河 北省优抚 医院
3 石家庄铁路中心医院

收稿 日期
: 2 0 0 4一 1 2一 1 7 ;

修回日期
:
2 0 0 5一 0 1一 1 5

为进行性吞咽困难
、

胸背部胀痛
、

黑便及消瘦乏力
,

均

经影像学
、

纤维内窥镜及病理组织学检查确诊
,

并符合

国 际抗 癌 联 盟 ( U IC C ) 1 9 9 7 年 制 定 的 肿 瘤诊 断标

准川
。

所有病例按人院 日期随机分为两组
,

治疗组 3 3

例
,

男 2 6 例
,

女 7 例
,

年龄 5 4一 7 0 岁
,

平均 ( 6 2
.

1 士 13 )

岁
,

其中低 分化腺癌 21 例
,

赫液腺癌 6 例
,

腺癌 4 例
,

找到癌细胞未作分型 2 例
,

2 例合并远处转移
。

对照组

3 6 例
,

男 2 8 例
,

女 8 例
,

年龄 5 6一 7 4 岁
,

平均 ( 6 4
.

3士

1 1 )岁
,

其中低分化腺癌 19 例
,

赫液腺癌 8例
,

腺癌 3

例
,

鳞癌 2 例
,

找到癌细胞未作分型 4 例
。

两组资料比

较差异无显著性 (尸> 。
.

05 )
。

2 治疗及观察方法

2
.

1 治疗方法
:

对照组采用 eS ild gn er 技术经一侧股

动脉穿刺插人 4 ~ 6F 普通导管
,

将导管经腹主动脉
、
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腹腔动脉选择至责门区肿瘤供血动脉 ( 以 胃左动脉为

主 )
,

并经导管注入以下化疗药物的 3一 4 种
:

氟脉嚓陡

7 5 0 一 1 o o o m g
,

表柔 毗星 3 0 ~ 6 Om g
,

丝裂 霉 素 1 0 一

20 m g
,

顺铂 3 。一 6 0甩 g
。

每种药物分别以生理盐水 50 一

1 00 m l 稀释后缓慢 注人
,

注药时 间不低于 30 分钟
,

注

药完毕后拔出导管
,

股动脉穿刺点加压包扎 回病房观

察
。

根据肿瘤变化
、

患者症状及肝肾功能情况决定下次

介人治疗时间
,

一般间隔 6一 8 周
,

3 次为 1 个疗程
,

另

在介人治疗 的基础上配合服用活血化疲中成药大黄魔

虫 丸 ( 山 东 大 陆 药 业 有 限 公 司 生 产
,

国 药 准 字

2 3 7 0 2 0 2 5 8 )
,

其药方组成为炒土鳖虫
、

制水蛙
、

炒蛇虫

(去翅足 )
、

桃仁
、

炒苦杏仁
、

黄芬
、

地黄
、

白芍
、

甘草等
,

主要功效为活血化痪
、

通经消痞
、

消症散结
,

于每次介

入治疗前 1 周开始服用
,

每次 39
,

每 日 2 次
,

连续服用

4 一 6 周
。

治疗组介人治疗方法 与对照组完全相 同
,

并

在介入治疗的基础上服用中药扶正消瘤汤
,

方剂组成
:

黄蔑 3 0 9
,

半 枝莲 2 09
,

白术 18 9
,

构祀子 18 9
,

女 贞子

1 59
,

当归 1 59
,

白花蛇舌草 1 59
,

葛根 1 59
,

猪荃 1 59
,

灵

芝 1 29
,

龙葵 2 2 9
,

姜半夏 1 0 9 等
,

水煎 2 次共 4 0 0 m l
,

每 日 2 次温服
,

于每次介人治疗前 1 周开始服用
,

连续

服用 4 一 6周
。

2
.

2 观察指标及方法
:
( 1) 近期疗效

:

介入治疗满 1 个

疗程后根据影像学检查 ( C T
、

消化道 X 线造影 )结果及

临床症状
、

体征
,

参照 《肿瘤内科治疗学 》有关实体瘤近

期疗效评定标准川进行判定
。

完全缓解 ( C R )
:

可 见的

肿瘤病变或所有症状体征完全消失
,

持续 4 周以上 ; 部

分 缓解 ( P R )
:

肿瘤缩小 50 % 以上
,

维持时 间不少于 4

周 ; 稳 定 ( N C )
:

肿 瘤 缩 小 不 到 5 0%或 增 大 不 超 过

25 %
,

无新病灶出现
,

维持 4 周 以 上 ;
进展 ( P D )

:

肿瘤

增 大 25 % 以上 或 出现新病 变
。

有效 率 为 C R 十 P R
。

( 2) 生 活 质 量 评 价
:

采 用 人 体 功 能 状 态 卡 氏评 分

( K a r n o f s k y 标准 ) 〔
几」

,

即根据患者健康状况
、

自身症状
、

活动能力等进行量化评分并得出不 同分数级别
,

分数

越低生活质量越差
,

其中完全正常者为 100 分
,

病危者

为 10 分
,

死亡为零分
。

( 3) 毒副反应
:

根据抗肿瘤药物

毒 副反 应分度标 准对 治疗后 的毒性反应 进行观察 比

较 己5〕
。

( 4 )远期疗效 比较
:

比较两组 6 个月
、

一2 个月
、

2 4

个 月生存率及平均生存期
。

2
.

3 统计学方法
:

采用 丫 检验和
/ 检验

,

生存期 比较

采用非参数检验 甲 L 法 )
,

数据经 S A S 6
.

12 版本统计

软件进行分析
。

3 治疗结果

3
.

1 近 期 疗 效
:

治 疗 组 C R Z 例 ( 6
.

1 % )
,

P R 21 例

( 6 3
.

6% )
,

N C 7 例 ( 2 1
.

2% )
,

P D 3 例 ( 9
.

1 % )
,

有效率

6 9
.

7% ( C R + P R ) ; 对照组 C R 3 例 ( 8
.

3% )
,

P R 1 8 例

( 5 0
.

0 % )
,

N C S 例 ( 2 2
.

2写 )
,

P D 7 例 ( 2 9
.

4 % )
,

有效

率 58
.

3 % ( c R + P R )
。

两组有效率比较差异无显著性

( P > 0
.

0 5 )
。

3
.

2 生活质量评价
:

两组治疗后卡氏评分均有不同程

度 下降
,

治疗组治疗前平均 ( 76 土 1 3) 分
,

治疗后平 均

( 73 士 1 0) 分
,

下降不明显 ( P > 0
.

05 ) ; 对照组治疗前平

均 ( 7 7士 1 1) 分
,

治疗后平均 ( 61 士 1 5) 分
,

较治疗前 明显

减低 ( P < 0
.

0 5 )
。

3
.

3 毒副反 应
:

消化道反应 互 一 W 度者治疗 组 4 例

( 1 2
.

1% )
,

对照组 1 6 例 ( 4 4
.

4 % )
,

两组 比较差异有显

著性 ( p < 0
.

01 )
。

白细胞下降 I 一 班度者治疗组 5 例

( 1 5
.

2% )
,

对 照组 1 8 例 ( 5 0
.

0 % )
,

两组 比较差异有显

著性 (尸 < 0
.

01 )
。

3
.

4 远期疗效 比较
:

所有病例治疗后均满 2 年
,

并 随

访 至 2 0 0 4 年 5 月 底
,

治 疗 组 失 访 2 例
,

随 访 率

9 3
.

9 写
,

对照组失访 4 例
,

随访率 8 8
.

9%
。

治疗组 6 个

月
、

12 个 月
、

2 4 个月生 存率分 别 为 9 0
.

9写 ( 3 0 / 3 3 )
、

6 3
.

6% ( 2 1 / 3 3 )及 4 2
.

4% ( 1 4 / 3 3 )
,

平均生存期及中位

生存期分别 为 2 1
.

5 个 月
、

1 9
.

0 个 月
; 对照组 6 个月

、

1 2 个 月
、

2 4 个 月 生 存 率 分 别 为 8 6
.

1% ( 3 1 / 3 6 )
、

4 4
.

4% ( 1 6 / 3 6 )及 1 6
.

7% ( 6 / 3 6 )
,

平均生 存期及 中位

生存期分别为 1 5
.

0 个月
、

1 3
.

5 个月
。

两组 24 个月生

存率
、

平均生存期及中位生存期 比较差异有显著性 ( P

< 。
.

0 5 )
,

治疗组优于对照组
。

4 讨论

责门癌是临床上常见的恶性肿瘤
,

就诊时相 当多

的患者已失去外科手术切除的机会
。

随着介人技术的

普及
,

介人疗法已较多地应用于责 门癌的治疗
,

并取得

了一定效果
。

该方法的基本原理是将抗肿瘤药物经导

管直接注人肿瘤供血动脉
,

具有创伤小
、

用药集中
、

见

效快等优点
,

近期疗效优于全身静脉化疗卜
3 1 。

但介人

治疗所使用的化疗药物在发挥其抗肿瘤作用的同时对

患者本身也造成了不同程度的损伤
,

影 响患者的生活

质量
,

使患者的耐受力下降
,

有的患者甚 至放弃治疗
,

是影响远期疗效的重要原因
。

而介人疗法与中医中药

有机结合则可充分发挥 中医学的优势
,

起到优势互补
,

相辅相成的作用
。

中医 学认 为
,

责 门癌以肝郁气滞
、

窟血 内结
、

肝 胃

不和为主要特征
,

介人治疗后多伴有气阴两伤
、

疲热互

结
,

另外介 人疗法虽然对肿瘤的原发病灶 起到了较好

的控制作用
,

但未能从根本上解除脏腑功能失调
,

故而

正虚邪实
、

余毒未清为此类患者的另一特点
,

中药治疗

应以益气养 阴
、

活血解毒为原则
,

以扶正固本
、

健脾助
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阳为主要手段
,

扶正消瘤汤正是从以 上观点 出发进行

组方并重用益气健脾之要药黄蔑
。

现代药理学研究表

明 ,
6〕

,

黄蔑除可提高动物体 内白细胞水平外还可提高

单核巨 噬细胞的吞噬能力
,

对细胞免疫和体液免疫均

有促进作用
。

组方中灵芝
、

白花蛇舌草和猪菩有助于改

善介人疗法所造成的免疫系统损伤及骨髓造血功能的

抑制
,

研究表明
,

以上药物具有改善胸腺
、

淋巴系统
、

脾

脏等免疫器官功能的作用
,

可提高血液 中 T
、

B
、

K 细

胞质 量
,

增 强其 吞噬 能力
,

促进 补 体 和干 扰 素 的产

生 , 一 7〕
。

而女贞子
、

构祀子
、

当归除了具有促进机体免

疫功能的作用外
,

尤其对预防和改善介人治疗所致 的

骨髓抑制和白细胞减少有独特效果 s[,
9〕

。

具有健脾和

胃
、

降逆止呕功能的白术
、

姜半夏
、

葛根则可有效减轻

或消除与介人治疗有关的纳呆
、

恶心
、

呕吐等消化道不

良反应
。

另外
,

为了进一步加强抗肿瘤作用
,

防治肿瘤

复发和远处转移
,

在扶正固本 的基础上本方还适当选

择具有清除热邪
、

解毒消肿作用的龙葵
、

半枝莲及 白花

蛇舌草
,

以达到扶正祛邪的 目的
。

从本研究结果看
,

虽然两组的近期疗效未表现 出

明显差异
,

但治疗后卡氏评分及毒副反应程度
,

治疗组

均优于对照组
。

另外
,

远期生存率治疗组亦 明显优于对

照组
。

我们认为
,

除了药物本身的治疗作用外
,

随着患

者一般情况的改善以及生活质量 的提高
,

有助于增强

其与疾病斗争的信心
,

以积极的心态配合各种治疗
,

这

些对促进机体 的免疫功能
、

提高治疗效果 同样是 至关

重要的
。

我们在实践 中体会到
,

针对贵门癌患者介人治疗

后的特殊情况在 中药配合的选择上突出扶正固本药物

的功能至少有以下优点
:
( 1) 扶正有利于消坚

,

有助于

调动机体 内在抗癌能力
,

控制肿瘤生长 ; ( 2) 可有效预

防和减轻与介人治疗有关 的各种不 良反应
,

为患者接

受规律的介人治疗创造了条件
; ( 3) 有利于改善患者体

质
,

提高生活质量
,

延长生存期
。

参考文献

1 F u e h s C S
,

M a y e r R J
.

G a s t r i e e a r e i n o m a
.

N E n g J M e d
, 1 9 9 5 , 3 3 3 ( 1 )

:

3 2 ~ 4 1
.

2 W i l s J
.

T h e t r e a t m e n t o f a d v a n e e d g a s t r
i e e a n e e r

.

S e m : n o n e o l
, 1 99 6

,

2 3 ( 3 )
: 3 9 7一 4 0 6

.

3 张汝 刚
,

方 德康
,

张大 为
,

等
.

责 门癌 的治 疗效 果
.

中华 肿瘤 杂志
,

1 9 9 8
, 2 0 ( 2 )

: 1 4 0一 14 3
.

4 秦凤展
,

陈振东
,

樊 青霞
,

等主编
.

肿瘤 内科 治疗 学
.

北京
:

人民军医

出版社
, 2 0 0 4 : 4 8 2一 4 8 3

, 5 3 7 ~ 5 4 0
.

5 李忠主编
.

临床 中医肿瘤学
.

沈阳
:

辽宁科学技术 出版社
, 2。。 2

: 5 9一

62 , 3 34 ~ 3 3 6
.

6 张长斌
.

扶 正抗癌方治疗晚期胃癌 62 例 临床观察
.

现代康复
,

1 9 9 9 ,

2 ( 1 )
: 4 8 4 ~ 4 8 5

.

7 杨继泉
,

张斌斌
.

中医药治疗中晚期 胃癌 10 2 例临 床疗效分析
.

中医

杂志
, 2 0 0 0 , 4 1 ( 8 )

: 4 8 3一 4 8 4
.

8 苗文 红
.

补 肾健脾 法治疗 肿瘤放 化疗 所致骨髓抑 制 98 例
.

陕西 中

医
,

2 0 0 0 , 2 1 ( 7 )
:
2 8 9一 2 9 0

.

9 朱 兴来
.

中西 氏结合治 疗 胃癌体会
.

安 徽 中医 学 院学报
, 2 0 00

, 1 ,

( 6 )
: 4 3一 4 4

.

当飞利肝宁胶囊临床应用与研究有奖征文通知

ù男侧抓侧侧抖ù裂澳楷矛ùù卿落沦忍ù愉部仁赛卿以令甲ǎù瑞落ù令心巧毛甘仃陌肠斧卿黛加

四川美大康药业股份有 限公司的 当飞利肝宁胶囊上市 以来
,

以其独特
、

合理的配方
、

确切的疗效
,

受到 了临床医生及患

者的好评
。

尤其是减轻肝细胞变性
,

抑制肝细胞炎症
,

稳定肝细胞膜的作用
;
在临床上表现为温和

、

平稳降低转氨酶且不易

反 弹的特点
,

较 以往的降酶药有 了新的提高
。

配方中的有效成分当药及水飞蓟均 已在四川省建立 了种植基地
,

这为 当飞利

肝宁胶囊的质量保证提供了坚实的基础
。

为了更好地让临床医生观察当飞利肝宁胶囊的临床特点
,

中医杂志社与四川美大

康药业股份有限公司联合举办
“
当飞利肝宁胶班临床应用与研究有奖征 文

”
。

征文 内容
:

( 1) 当飞利肝宁胶囊治疗急
、

慢性肝炎 临床疗效及安全性观察
; ( 2) 当飞利肝宁胶囊治疗肝损伤的临床疗效

及 安全性观察
; ( 3) 当飞利肝宁胶囊治疗乙型肝炎与传统降酶药的 比较

; ( 4) 当飞利肝宁胶囊与其他药物合用治疗肝炎
、

肝

损伤的临床疗效及安全性观察
。

征 文要求
:

征文要求有较强的科学性
、

学术性
,

研究设计合理
;
样本数

、

人选标准
、

观察指标
、

随访方法要标准
、

规范
。

客

观真实
、

资料齐全
。

来稿打印或誊抄工整清晰
,

并附 50 ~ 100 字的作者简介 (注明姓名
、

单位
、

邮编及联系 电话
,

自留底稿
,

恕

不退稿 )
。

评奖方法
:

本次有奖征文由中医杂志社和 四川美大康股份有限公 司联合组织国内著名医药专家进行评审
。

获一等

奖的论 文将在 《中医杂志 》发表
,

其他获奖文章将推荐在相关专业杂志发表
。

一
、

二
、

三等奖 的获奖者届 时将受邀参加在成都

市举 办的有著名中西医专家参会的颁奖大会
。

奖励设置
:

一等奖
:
3 名

,

赞助 5 0 0 0 元人 民币作为参加学术会议费用
;
二等奖

:
5 名

,

赞助 3 。。。 元人 民币作为参加学术

会议费用
;
三 等奖

:
8 名

,

赞助 2 0 0 。 元人 民币作为参加学术会议费用
;
优秀奖

:

20 名
,

赞助 1 0 0 0 元人 民币作为参加学 术会议

费用
;

参与奖
:

所有参加有奖征文者均可 获得价值 200 元的精美礼品一份
。

截稿时 间
:
2 0 0 6 年 1 2 月 3 1 日

投稿地址
:

四川成都高新技术开发 区西 区蓝剑科创园美大康药业市场部收
,

邮编
: 6 1 1 7 3 1

,

电话
:

( 0 2 8 ) 8 7 8 2 5 6 4 5
。

欢迎

E 一 m ia l
:

m a r k et @ m e d c o
.

C o m
.

c n ,

请在信封正 面注明
“

当飞利肝宁征文
”
字样 本公司对活动有最终解释权

。

朋
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