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摘要： 目的　 探讨复方斑蝥胶囊联合 ＸＥＬＯＸ 化疗方案 （奥沙利铂＋卡培他滨） 对胃癌术后患者的临床疗效。 方法　
８５ 例患者随机分为对照组 （４１ 例） 和观察组 （４４ 例）， 对照组给予 ＸＥＬＯＸ 化疗方案， 观察组在对照组基础上加用复

方斑蝥胶囊， 疗程 ２１ ｄ。 然后， 检测血清肿瘤标志物 （ＣＡ１２５、 ＣＥＡ、 ＣＡ１９９）、 免疫功能指标 （ＣＤ３＋、 ＣＤ４＋、 ＣＤ８＋、
ＣＤ４＋ ／ ＣＤ８＋）、 不良反应发生率变化。 结果 　 治疗后， ２ 组血清肿瘤标志物显著降低 （Ｐ＜０ ０５）， 以观察组更明显

（Ｐ＜０ ０５）； ＣＤ３＋、 ＣＤ４＋、 ＣＤ４＋ ／ ＣＤ８＋显著降低 （Ｐ＜ ０ ０５）， 以对照组更明显 （Ｐ＜ ０ ０５）； ＣＤ８＋ 无显著差异 （Ｐ＞
０ ０５）。 观察组不良反应发生率显著低于对照组 （Ｐ＜０ ０５）。 结论　 复方斑蝥胶囊联合 ＸＥＬＯＸ 化疗方案可保护胃癌术

后患者机体免疫功能， 提高化疗耐受性和生活质量。
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　 　 胃癌是目前最常见的一种消化道恶性肿瘤， 发

病率位居全国恶性肿瘤的首位， 患者死亡率极高，
严重危害人类健康［１］。 胃肠道作为人体较为特殊

的器官， 主要作为未消化和吸收机体所必须的营养

物质， 是机体重要的内源性物质器官［２］， 而且对

机体免疫具有重要的调节作用和黏膜屏障作用， 不

仅隐匿于体内， 同时还与外界相互关联。
目前， 对于胃癌的治疗仍以手术为主［３］， 但

大量临床研究显示［４⁃５］ 术后患者有一半左右会出现

不同程度的复发转移， ５ 年生存率仍然较低， 故采
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用化疗等手段已被广大临床医师认可。 本研究探讨

复方斑蝥胶囊联合 ＸＥＬＯＸ 化疗方案奥沙利铂联合

卡培他滨对胃癌术后患者的临床疗效， 现报道

如下。
１　 资料与方法

１ １　 一般资料　 选择 ２０１５ 年 ３ 月至 ２０１７ 年 ５ 月

收治于北京市健宫医院检验科的 ８５ 例行手术治疗

的胃癌患者， 采用随机数字表法分为观察组 （４４
例） 和对照组 （４１ 例）， ２ 组一般资料差异无统计

学意义 （Ｐ＞０ ０５）， 具有可比性， 见表 １。 本研究

经医院伦理委员会批准同意。

表 １　 ２ 组患者一般资料比较 （ｘ±ｓ）
Ｔａｂ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｇｅｎｅｒａｌ ｄａｔａ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ （ｘ±ｓ）

组别 例数 ／ 例
性别 ／ 例

男 女
年龄 ／ 岁 ＫＰＳ 评分 ／ 分 肿瘤直径 ／ ｃｍ

ＡＪＣＣ 肿瘤分期 ／ 例
Ⅱ期 Ⅲ期

观察组 ４４ ２８ １６ ５６ ４８±７ ９５ ８５ ２７±６ ２９ ４ ２８±１ ２６ ２６ １８
对照组 ４１ ２３ １８ ５７ ３６±８ ４１ ８６ ０２±７ ６３ ４ ５２±１ ３１ ２４ １７

１ ２　 纳入、 排除标准

１ ２ １　 纳入标准　 ①符合胃癌相关诊断标准； ②
均行胃癌根治术治疗， 术后明确病理诊断； ③年龄

２５～７５ 岁； ④治疗前未接受放疗、 化疗； ⑤瘤体

直径 ２～８ ｃｍ； ⑥自愿签署知情同意书。
１ ２ ２　 排除标准　 ①合并严重心功能不全； ②合

并严重肺部疾病、 肝肾功能不全； ③合并代谢性或

内分泌疾病。
１ ３　 给药

１ ３ １　 对照组 　 给予 ＸＥＬＯＸ 化疗方案， 具体为

第 １ 天， 静脉注射奥沙利铂 （江苏奥赛康药业股

份有限公司， 国药准字 Ｈ２００６４２９７） １３０ ｍｇ ／ ｍ２；
第 １～４ 天， 口服卡培他滨 （上海罗氏制药有限公

司， 国药准字 Ｈ２００７３０２４） １ ０００ ｍｇ ／ ｍ２， ２ 次 ／ ｄ。
２１ ｄ 为 １ 个周期， 共 ３ 个周期。
１ ３ ２　 观察组　 在对照组基础上加用复方斑蝥胶

囊 （ 重 庆 希 尔 安 药 业 有 限 公 司， 国 药 准 字

Ｚ１９９９３４０９， ０ ２５ ｇ ／粒） 口服， ３ 粒 ／次， ２ 次 ／ ｄ。
１ ４　 指标检测　 ①电化学发光免疫法检测血清肿

瘤标志物， 包括血清糖类抗原 １２５ （ＣＡ１２５）、 胚

胎抗原 （ ＣＥＡ）、 血清糖类抗原 １９９ （ ＣＡ１９９）；
②流式细胞仪检测外周血 Ｔ 淋巴细胞亚群， 包括

ＣＤ３＋、 ＣＤ４＋、 ＣＤ８＋、 ＣＤ４＋ ／ ＣＤ８＋； ③不良反应发

生率。
１ ５　 统计学分析　 通过 ＳＰＳＳ ２２ ０ 软件进行处理，
计量资料以 （ ｘ± ｓ） 表示， 组间比较采用 ｔ 检验；
计数资料以百分率表示， 组间比较采用卡方检验。
Ｐ＜０ ０５ 为差异具有统计学意义。
２　 结果

２ １　 血清肿瘤标志物 　 表 ２ 显示， 治疗后 ２ 组

ＣＡ１２５、 ＣＥＡ、 ＣＡ１９９ 水平显著降低 （Ｐ ＜ ０ ０５），
以观察组更明显 （Ｐ＜０ ０５）。

表 ２　 ２ 组血清肿瘤标志物比较 （ｘ±ｓ）
Ｔａｂ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ｔｕｍｏｒ ｍａｒｋｅｒｓ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ （ｘ±ｓ）

组别 时间 例数 ／ 例 ＣＡ１２５ ／ （ＩＵ·ｍＬ－１） ＣＥＡ ／ （ｎｇ·ｍＬ－１） ＣＡ１９９ ／ （ＩＵ·ｍＬ－１）
观察组 治疗前 ４４ ６０ １７±１２ ４１ ３６ ９２±９ ２１ ８６ ７３±１１ ２８

治疗后 ４４ １９ ７５±５ ２７∗＃ １２ ４６±３ ０４∗＃ ２４ ８５±６ ４９∗＃

对照组 治疗前 ４１ ５９ ８６±１４ ７２ ３８ ０５±９ ５８ ８５ ９４±１３ ４１
治疗后 ４１ ２９ ５８±７ ４８∗ １９ ６７±４ ２５∗ ３１ ４２±８ ４４∗

　 　 注：与同组治疗前比较，∗Ｐ＜０ ０５；与对照组治疗后比较，＃Ｐ＜０ ０５

２ ２ 　 免疫功能指标 　 表 ３ 显示， 治疗后 ２ 组

ＣＤ３＋、 ＣＤ４＋、 ＣＤ４＋ ／ ＣＤ８＋ 显著降低 （Ｐ ＜ ０ ０５），
以对照组更明显 （Ｐ＜０ ０５）， 但 ＣＤ８＋均无显著变

化 （Ｐ＞０ ０５）。
表 ３　 ２ 组免疫功能指标比较 （ｘ±ｓ）

Ｔａｂ ３　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｉｍｍｕｎｅ ｆｕｎｃｔｉｏｎ ｉｎｄｉｃｅｓ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ （ｘ±ｓ）
组别 时间 例数 ／ 例 ＣＤ３＋ ／ ％ ＣＤ４＋ ／ ％ ＣＤ８＋ ／ ％ ＣＤ４＋ ／ ＣＤ８＋

观察组 治疗前 ４４ ５０ ３７±３ １２ ３１ ８５±５ ９４ ２９ ６７±３ ４２ １ ０８±０ １２
治疗后 ４４ ４６ ５８±２ ８６∗＃ ２７ ６８±３ ６９∗＃ ３０ ０５±４ １１ ０ ９２±０ ０７∗＃

对照组 治疗前 ４１ ４９ ８２±３ ８５ ３０ ４８±５ ４７ ２９ １５±３ ６４ １ ０９±０ １１
治疗后 ４１ ４２ ８５±２ １０∗ ２３ ５１±４ ０２∗ ２９ ８９±３ ９６ ０ ８２±０ ０５∗

　 　 注：与同组治疗前比较，∗Ｐ＜０ ０５；与对照组治疗后比较，＃Ｐ＜０ ０５
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２ ３　 不良反应发生率　 表 ４ 显示， 观察组不良反 应发生率显著低于对照组 （Ｐ＜０ ０５）。
表 ４　 ２ 组不良反应发生率比较

Ｔａｂ ４　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅ ｒａｔｅｓ ｏｆ ａｄｖｅｒｓｅ ｒｅａｃｔｉｏｎｓ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ

组别 例数 ／ 例 血液毒性 ／ 例 肝肾功能异常 ／ 例 胃肠道反应 ／ 例 合计 ／ ［例（％ ）］

观察组 ４４ ３ ４ ９ １６（３６ ３６）∗

对照组 ４１ ５ ８ １２ ２５（６０ ９７）

　 　 注：血液毒性包括白细胞或（和）粒细胞减少、贫血、血小板减少、出血等，胃肠道反应包括恶心、呕吐、腹胀等。 与对照组比较，∗Ｐ＜０ ０５

３　 讨论

胃癌患者在术中可能存在腹腔种植转移、 肿瘤

转移灶清除不彻底等情况， 故术后采取必要的化疗

是巩固疗效的关键［６⁃７］。 目前， ＸＥＬＯＸ 化疗方案

（奥沙利铂联合卡培他滨） 是胃癌患者常用化疗方

案， 但临床研究显示单纯化疗仍难以有效抑制肿

瘤， 同时存在较高的远期复发转移率［８⁃１０］。 复方斑

蝥胶囊主要成分为斑蝥素， 具有显著的破血祛瘀、
攻毒蚀疮功效， 可用于各种原发性癌症的辅助治

疗［１１］， 而且方中还包含黄芪、 人参、 刺五加等补

益类中药， 有助于患者免疫力的提高［１２⁃１３］。 研究

显示［１４⁃１５］， 它能有效逆转 Ｈ２２ 肝癌小鼠免疫抑制

状态， 有效提高免疫力， 从而发挥抗肿瘤的作用。
越来越多的荟萃分析证明， 肿瘤发生发展与机

体多项血清学指标及免疫状态密切相关［１６］。 对于

血清肿瘤标志物而言， 一般认为它是反映肿瘤存在

和转移程度的重要指标， 也可存在于正常组织中，
但水平均处在正常范围内， 而当胃癌发生时有明显

变化， 故通过检测其水平可较准确地了解胃癌临床

分期、 转移情况、 预后发展［１７］。 本研究结果显示，
治疗后 ２ 组患者 ＣＡ１２５、 ＣＥＡ、 ＣＡ１９９ 水平均较治

疗前显著降低， 以观察组更明显， 与相关报道一

致［１８］， 提示复方斑蝥胶囊可有效降低血清肿瘤标

志物水平， 有助于化疗效果提升。
ＣＤ３＋、 ＣＤ４＋、 ＣＤ４＋ ／ ＣＤ８＋ 可较好地反映患者

机体免疫功能， 本研究发现治疗后 ２ 组患者上述 ３
种指标均较治疗前显著降低， 以对照组更明显， 提

示化疗后导致机体免疫功能降低， 而复方斑蝥胶囊

有助于减轻化疗对其的影响［１９⁃２０］。 另外， 观察组

患者不良反应发生率明显低于对照组， 表明复方斑

蝥胶囊可提高化疗耐受性及生活质量。
综上所述， 复方斑蝥胶囊联合 ＸＥＬＯＸ 化疗方

案可有效降低胃癌术后患者血清肿瘤标志物水平，
有助于保护机体免疫功能， 同时能减轻不良反应发

生率， 从而提高化疗耐受性及生活质量， 值得临床

推广应用。
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安宫牛黄丸联合磷酸肌酸钠对新生儿窒息并心肌损伤患者的临床疗效

石延玲

（青海红十字医院新生儿科， 青海 西宁 ８１００００）

收稿日期： ２０１８⁃０９⁃３０
作者简介： 石延玲 （１９８４—）， 女， 主治医师， 研究方向为新生儿科。 Ｅ⁃ｍａｉｌ： ｇｏｏｄｌｕｃｋ２５８９＠ １６３．ｃｏｍ

摘要： 目的　 探讨安宫牛黄丸联合磷酸肌酸钠对新生儿窒息并心肌损伤患者的临床疗效。 方法　 ９５ 例患者随机分为

对照组 （４５ 例） 和观察组 （５０ 例）， 对照组给予磷酸肌酸钠， 观察组在对照组基础上加用安宫牛黄丸， 疗程 １ 周。
然后， 检测临床疗效、 血气分析指标 ［血氧分压 （ＰａＯ２）、 二氧化碳分压 （ＰａＣＯ２）、 氧合指数 （ＰａＯ２ ／ ＦｉＯ２） ］、 心

肌酶谱 ［谷草转氨酶 （ＡＳＴ）、 肌酸激酶 （ＣＫ）、 肌酸激酶同工酶 （ＣＫ⁃ＭＢ）、 乳酸脱氢酶 （ＬＤＨ）、 α⁃羟丁酸脱氢酶

（α⁃ＨＢＤＨ） ］、 基本症状改善时间、 不良反应发生率变化。 结果　 观察组总有效率、 ＰａＯ２ 水平、 ＰａＯ２ ／ ＦｉＯ２ 显著高于

对照组 （Ｐ＜０ ０５）， ＰａＣＯ２ 水平、 心肌酶谱显著降低 （Ｐ＜０ ０５）， 基本症状改善时间显著缩短 （Ｐ＜０ ０５）。 ２ 组不良

反应发生率无显著差异 （Ｐ＞０ ０５）。 结论　 安宫牛黄丸联合磷酸肌酸钠可有效改善新生儿窒息并心肌损伤患者缺氧状

态和心肌损伤， 促进症状恢复， 安全性较高。
关键词： 安宫牛黄丸； 磷酸肌酸钠； 新生儿窒息； 心肌损伤
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