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中西医结合治疗 

再生障碍性贫血40例疗效观察 

中曩分类号 R2-O31：R556．5 

再生障碍性贫血 (简称再障)的中西医 

结合治疗，虽已有很多报道，因各地对中医 

辨证施治各异，结果不一。我院1979-,4989 

年以补肾活血为主，兼以益气养血的中西医 

结合治疗再障4O例 (包括重型再障11例)，并 

经1一lO年随访。现报告如下： 

临 床 资 料 

0例再辟诊断均符台1 987年垒国再障学术会议 

所订标准⋯．男23例．女l7侧。年龄15至87岁，其 

中l5—30岁19例，31~40岁l0柳，41~50岁8倒．51 

岁以上3例。有明显诱因i5例 氯罐素3例．台霉素 

l倒，解热止痛片2侧，磺胺药1例，马利兰1例．抗 

痨药1例．油漆接触 1例，肝炎后2例．妊娠发病3 

倒 原因不明25例。病程最短 6月．最长1e年。慢 

性再障3 倒．急性型 }l倒．纯红蒋南2例。初治lg 

倒．复洽n例 (均经西药治疗l一2年无效者)． 

治 疗 方 法 

4O例均经中西医结合治疗。 

中医分型与治浩 按病人临床主证分为肾阴虚 

肾阳虚及肾阴阳惧盎三型。 

1． 膏聃直叠T翻 

主证面色苍白，头晕耳鸣，口渴总饮、两眼干 

涩、五心爝热、盗评、皮肤帖膜出血或易感染、舌 

质淡或有瘀点、舌边或舌尖微红、舌苔少或剥脱、 

R f6．3-0~c 

脉细数。 

治则I方，游阴毒F肾活血 兼 益气养血．用二 

地、橱杞、女贞子、卑莲草，龟腔、坞血藤、三七 

粉等．II方．滋阴凉血活血为主．犀 角地 黄 汤加 

昧．用于阴虚血热明显 ．伴出血较重 j病人 (特别 

是急性型或重型再障)。 

2． 膏田直基21伪 

主证：除血虚证外伴怕冷、四肢不温、腰膝无 

力．夜尿多，便请、出血轻、感染少、舌质淡、胖 

边有齿瘦或瘀点、苔自、脉沉细。 

治则温阳补肾活血妇主兼益气养血．用二胶二 

仙巴肉补肾汤加减。血红蛋白低 于3g者加红参，紫 

河车、桂附地黄丸，近两年来加用血宝。 

3． 肾明阳俱直叠12倒 

主证：除血虚证外兼有阻虚及阳虚症 ．舌质 

浚、舌体胖苔少，脉细 (或虚火)。 

治则：肾胡吁双补 用三驶二至汤加味 臻血 

明显者加丹参， 赤芍；出血倾向明显．加水牛角粉 

或片、土太黄、仙鹤草，蔫黄炭等。 

重型再障，加人参 (阿虚嗣西洋参，阳虚书红 

参)、晤胎组织 、，维生 素B等。近二年米加服血宝 ， 

主要用予阳虚型 ；阴虚型明显者 ．服血宝后 町加重 

出血  

以上方剂每且一荆．待病情稳定詹可改为耪剂 

(原方打粉)或做成蜜丸 每月10莉或15荆；西药时 

丙酸睾丸酮或康力龙．部舟病人用硝酸士 宁，壹 

型者伴出血同时精输血、强对橙。治疗时间均在半 
： 

年以上。 ’ 
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治 疗 结 果 

l 疗效标准按1 9 87年 6月蒋四届全国 

再障学术会议 (宝鸡)所订标准判断 

① 基本治愈 ，贫血出血症状消失，血 

红蛋白达到男】20g／L 女l00g／LJ由细胞 

达到4．0×10。／L}血小板达到 80×1 0。／L以 

上。随访一年以上无复发。 

② 缓解 贫血出血症状消失，血红蛋 

白达 到 男 120g／L，女lOOg／L，白细 胞 

3
．5×10。／L左右}血小板也有一定程度的恢 

复。随访三个月，病情稳定或继续进步者。 

⑧ 明显进步 贫 血 出 血 症状明显好 

转，不输血。血红蛋白较治疗前一个月内常 

见值增长3Og／L以上，并维持三个月不降。 

以上三项疗效标准，均为三个月内不输 

血 者。 

④ 无效 经充分治疗后，症状，血象 

不能达到明显进步者 

2． 结果 本组4O例均经 6个月以上中 

西医结合 治 疗者 见附 表。基 本 治 愈 6例 

(15西)，缓解0蜘 e22．5％)，明显进步18例 

(45％)，无 效7例 (1 7．5％ )，总 有效 率 

82
．5％。 

肾阴虚 例有效4例(57．1％)}肾阳虚21倒有 

效2O侧 (95．2％)}肾阴阳俱虚]2例有效9例 

(75．0％)，以 肾阳虚型疗效 较好。经统计学 

处理，肾阳虚型疗效比肾阴虚和阴阳俱虚型 

有显著差异 (P<0．o5)。无效7例，以阴虚 

和阴阳两虚塑为主，其中 4铡死于感染和出 

血，翕死率为10％。 

附表 中医分型与疗效 

分 型 

肾阻盎型 

肾阳盘型 

肾田阳俱虚 

总 计 

倒数 基本治愈 缓解 明显进步 无效 有效率l嘶 备 注 

7 0 

21 5 

12 1 

40 0 

急性再 障 1例 明显进步 

．纯红再 障2倒中，显效 、 

无效各 1例 

近十余年来，我国采用中西医结合治疗 

慢性再障其疗效 已显若提高。据第二属全国 

中西医结合血液病学术交流会议 (杭州)纪 

要，在47篇中西医缡台治疗再障共2626侧， 

临床有效 率达54．3一 ．8％ 。周霭祥等用 

大菟丝干饮为主，中西医结合治疗慢性再障 

169例，有效率为83．4％ 。储榆秫等对t27 

侧慢性再障用中西医 结 合 治 疗，有效率达 

88
．2％” 。本组40例有效率s2．5嘶，与国内 

报道相近，比我院1979年以前单用西药治疗 

再障的疗效为佳“ 。按中医分型治疗分析， 

肾阳虚型有效率显著高于肾阴虚及阴阳俱虚 

型 (P<0．05)。急性再障的 中西 医结合治 

疗，至今尚未取得较好疗效，许多急性塑病 

例治疗无效死亡。本组 1例取得明显进步。 

急性再障治疗，有待进 一步探索研究。 

滋补肾阴肾阳为治疗再障的基本治则。 

中医认为再障属 “虚劳 之症 ，祖国医学认 

为，肾主骨，生髓、藏精，血为精所化，故 

再障与肾有关，治疗时多以补肾为主。 从临 

床病例观察，肾阴虚型病人病情多数 较肾阳 

虚型为重，以出血感染常见，可能由于精血 

亏损，肾的物质亏耗，已涉及肾的本质，即 

肾已受到“器质性 损伤。此外，肾阴与免疫 

功能缺损关系密切，阴虚型免接缺损较阳虚 

型为重 ，治疗时难度大，必需滋补肾阴为 

主凉血活血，不能温补。我们从治疗病人 中 

体会到，．血宝不宜用于明显肾阴虚型，否厦『J 
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会加重出血 肾阳不足，可能是肾还娃子功 

髓受损阶段，精血亏损尚不显著，免疫损伤 

较轻，因而治疗效果较阴虚塑为高。总之， 

阳虚易补，阴虚难扶o 。 

近年来，有人对补肾类药物的实验结果 

表明： ①可改善造血功能。枸杞、当归，补骨 

脂均可瓤激臂髓红细胞增生 使血红蛋白审 

ATP营蚤和骨髓纽胞中G MP含置．上升 ， 

CAMP下降，促进DNA合成}@改善内分 

泌等体液调节功能，仙灵脾有类似性激素作 

霸，③提高机体免疫功能和应激能力 。因 

龀，治疗再障必须补肾才能取得较好疗效。 

活血亿瘀，祛瘵生新以改善骨髓微循环。 

我们观察了少数再障病人的 甲皱微循环，尽 

管周 围血象较好，但均有不同程度的瘀阻 

持别是舌质瘀暗者甲敏微循环更差。中医认 

为：瘀血不去，新血不生 髓海痰阻”悬中 

医对再障发病机理的认识之一，故用活血化 

瘀药物，特别箍重用舟参，以慵节和改善骨 

髓徽循环，．有剥于促进骨碡帐拜璋皂功能和 
解除免疫性物质对骨髓的损害 。因此，抬 

疗再障 用补督药翱的厨时，±封鬻活血药物 

以提高疗效。’ 。 
． ． 
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