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金克槐耳颗粒治疗IV期
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我科从2005年1月～2007年1月，共观察

期乳腺癌患者52例，其中金克槐耳颗粒治疗组

例，全身化疗组28例(对照组)，比较了两组病人

罡
疗前后的证候、生存质量、生存期、不良反应等指参

现报道如下：

l资料与方法

1．1 临床资料乳腺癌患者52例，均为女性，年

蓄
41～74岁，平均49岁，根据UICCTNM分期均为

期，原发灶全部经过病理活检确定，免疫组织化学

测肿瘤细胞ER、PR均为阴性。15例伴远处淋巴’

转移；13例伴肝转移；19例伴全身多发性骨转移

表1 治疗组和对照组临床资料比较 例

1．2 治疗方法治疗组：服用金克槐耳颗粒，每次

l包，每13 3次，连续服用3个月为一个疗程，期间

停用一切与抗癌有关的药物及各种免疫制剂。

化疗组：用CTF方案三联化疗，具体用量：CTX
600 mg／ITl2，THP-ADM40 mg／m2，5．Fu600 me,／m2，每

3周1次，每次为～个疗程，共4个疗程。

1．3观察指标 (1)中医证候：选择患者精神、胃

纳、睡眠、体重、疼痛、舌质作为观察指标，根据从轻

到重程度不同，共分为4级，其中0级为正常，l、2、3

级分别为轻、中、重，每周记录1次。

(2)生存质量：以Kamofsky行为状况评分标准

为指标，在治疗前及每个疗程结束后结予评分。

(3)实验室检查：血、尿常规每周复查1次，每

腺癌24例

月复查1次肝肾功能、大便常规、CEA、CAl53。

生存期：以治疗日开始至死亡或末次诊治为止。

1．4评价标准 中医证候的疗效的参考标准参照

(中药新药临床研究指导原则)。显效：该病例治疗

后与治疗前比较下降2个级差者；有效：该病例治疗

后与治疗前比较下降1个级差者；无效：未达到上述

标准者。

生存质量评定标准：按Karnofsky行为状况评分

进行治疗前、治疗后比较。显效：治疗后比治疗前评

分增加20分者；有效：治疗后比治疗前评分增加10

分者；无效：未达到上述标准者。

生存期(治后生存期)评定标准：从治疗开始时

至死亡或末次随访为止。

1．5统计方法组间计数资料Ridit分析检验，P

<0．05为有显著性差异。

2结果

2．1 中医证候的改善治疗组证候改善的总有效

率为64．6％，对照组24．4％，具有显著性差异(P<

O．05)。从改善证候的单项指标看，金克槐耳颗粒

对于神疲乏力、疼痛、消瘦、舌质瘀暗等症状疗效明

显，而对胃纳、睡眠状况的改善与对照组无差异(P

>0．05)，详见表2。

2．2 生存质量的改善治疗组显效8例，有效12

例，无效4例，有效率83．3％；对照组显效2例，有

效9例，无效17例，有效率39．29％。两组比较，u

=3．8，P<0．01，可见金克槐耳颗粒治疗组生存质

量明显好于对照组。

2．3治疗后生存时间治疗组生存超过24个月者

7例，占29．16％，中位生存时间为18个月；对照组

超过24个月者2例，占7．14％，中位生存时间为13

个月。生存时间治疗组优于对照组(P<0．01)，详

见表3。
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中西医结合治疗未破裂型异位妊娠42例

★ 黄爱武盛爱华 阮新莲 (浙江省临安市中医院临安31 1300)
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异位妊娠是妇产科常见急症之一，随着经济发

展和诊断技术的提高，多数患者可得到早期诊断和

治疗，且以药物保守治疗的治愈率高达90％左右。

我院采用中西医结合保守治疗未破裂官外孕，疗效

较为满意，现报道如下。

l临床资料

2005年1月～2007年12月住院治疗的异位妊

娠患者82例，随机分为治疗组42例，对照组40例。

每例均经血13．HCG、阴道B超、阴道后穹隆穿刺、诊

断性刮宫等检查确诊。所有患者符合下列条件：

(1)生命体征平稳；(2)无明显腹腔内出血；(3)血

13．HCG<2 000 mlu／L；(4)B超测定异位妊娠包块

直径<5 em；(5)血常规、肝肾功能检查正常。治疗

组42例，年龄20～36岁，平均28岁，停经天数32～

60天，平均46天；对照组40例，年龄20—38岁，平

均29岁，停经天数30—60天，平均45天。两组患

者一般情况无显著性差异(P>0．05)，治疗前盆腔

包块直径及血13一HCG水平均无显著性差异(P>

0．05)，具有可比性。

2治疗方法

对照组：米非司酮50 mg，2次／日，连服3天；甲

氨喋呤50 IIlg 1次深部肌肉注射。治疗组在对照组
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表2两组病人治疗后中医证候改善情况例

中医谁候1西i_甭ij譬i‰丽1西f_甭i立i曩；丽，值神磊万5五——i———焉————百 。i—瓦 21 42一‘o．01

胃纳欠佳0 10 14 41 67 0 5 23 17 86 )O．05

睡鼠欠安0 10 14 41．67 0 7 21 25 >O．05

消瘦 2 14 8 66 67 I 10 17 39 29 (0．05

瘩痛 5 13 6 75 0 9 19 32．1 (0．0l

重量窭堕 ! 坚 ! 坚：! ! ! 婪 !殳：! ：!：!!

表3两组病人治疗后生存期比较 倒

组别 倒数6个月 124"Yl 18 5,-,tl 7．4十月 >24个月 P值

谂疗组24 0 2 9 6
7<0．01

对照组 28 2 10 12 3 1

2．4不良反应 金克槐耳颗粒治疗组未发现心、

肝、肾损害副作用，对骨髓无抑制作用，除少数患者

出现一过性的恶心呕吐或腹泻症状外，未发现其它

毒副作用。

3讨论

金克槐耳颗粒是国家一类新药，是槐耳菌质的

提取物，含有多种有机成分，10余种矿质元素，其主

要成分是多糖蛋白(PS玎)。目前的基础临床研究

表明金克槐耳颗粒具有独特的直接抗癌活性和显著

的免疫增强调节作用。对巨噬细胞吞噬细胞功能的

促进作用非常明显，对a、r干扰素的诱生以及a干

扰素促NK细胞的活性有协同作用，可提高特异性

抗体的产生，祖国医学认为，乳腺癌的发生是气滞、

血瘀、痰凝、毒聚于乳络而成，故本病的发生、发展是

因虚致实，因实而虚，虚实夹杂的过程，治疗应采取

扶正祛邪相结合的总原则。晚期乳腺癌如肿瘤细胞

ER、PR阴性，而全身状况尚可者，西医内分泌治疗

效果较差，而应用全身化疗虽然能取得一定疗效，但

化疗的副作用大，严重影响患者的生存质量，而且并

不能延长患者的生存时间。金克槐耳颗粒有扶正活

血的功效，对晚期乳腺癌可以改善神疲、消瘦、疼痛

等临床症状，也能改善舌质瘀暗、舌下脉络青紫等中

医客观证候。金克槐耳颗粒不仅能明显改善患者的

生存质量，还可延长部分患者的生存时间。
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