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#方案对高龄健康供者外周血造血干细胞的动员效果$
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#!检测
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_细胞数$采集外周血干细胞于当日输注给患者

"预处理结束后
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胞移植预处理后所有患者均达到明显骨髓抑制!丹参酮联合
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组供者中性粒细胞恢复到
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动员方案可显著提高异基因造血干细胞移植高龄健康供者外周血干细胞动员效果!保证移植后造血功能的重建$对于高龄

供者是一种安全有效的动员造血干细胞的方法!临床效果满意!值得推广$
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异基因造血干细胞移植$
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%是治疗血液系统恶

性肿瘤的重要手段之一'与骨髓移植比较#具有受者造血*免

疫功能恢复快#以及供者不需麻醉*创伤性小*安全性高*操作

简便的优点'避免骨髓采集手术的不适#有利于扩大供者来源
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等优势(

'$4
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#且二者疗效差异无统计学意义'近年来#
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已经取代异基因骨髓移植被广泛应用于临床治疗血液系

统恶性肿瘤(

*

)

'但生理状态下#外周血液中的干细胞$

,;-%

%

数量及
%W4*

_细胞数均非常低(
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'如何有效地将造血干"祖

细胞从骨髓动员至外周血液循环是进行
"OOB$,;-%?

的关键'

目前#粒细胞集落刺激因子$
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%#因其具有动员的外周血

单个核细胞含有足够量
%W4*

_细胞数*安全*不良反应小等特

点#已经作为健康供者的动员剂#被广泛运用于临床'但是#对

于年龄偏大的供者#其骨髓储备往往较差#动员效果不理想#需

要多次采集#增加供者痛苦#增加费用'如何提高高龄供者外

周血造血干细胞动员效果#仍需进一步的研究'近年来#有实

验研究显示丹参酮具有动员*诱导*促进增殖骨髓干细胞的作

用(
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'采用丹参酮联合
=3a$%-@

是否能够提高外周血造血

干细胞动员的效果#值得临床研究'本科于
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年
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月至
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年
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月对
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例高龄健康供者采用丹参酮联合
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方案进行外周血造血干细胞动员#效果优于单用
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方

案#现报道如下'
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行异基因外周血造血干细胞移植治疗血液系统恶性肿瘤的高

龄健康供者
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例'其中#男
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例$丹参酮联合
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组
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例#单用
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例%#女
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%'所有供者均为自愿捐

献外周血干细胞的亲缘供者#与受者白细胞抗原$

\+"

%配型

为全相合'通过体检#严格筛查并排除感染性疾病*慢性系统

性疾病及其他不适于捐献外周血造血干细胞条件#所有健康供

者均签署造血干细胞动员和采集知情同意书'
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动员方案*采集
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b'加丹参酮注射液
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进行干细胞

动员'均皮下注射动员剂
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采集外周血干细胞(

C

)
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'干细胞采集前查

血常规*白细胞分类估算外周血液循环中外周血单个核细胞

$
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%数'当
#.%

升至
*:)c')

C

"

+

以上时采集
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干细胞采集当天查血常规*白细胞分类估算外周血液循环中

#.%

数'干细胞采集全部采用美国
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J
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血细

胞分离机#常规使用
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抗凝'采集时每次循环量为
G)))

%
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#采集产物量约为
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%
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'所有患者采集得到
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_均数达到移植所需的异基因外周血造血干细胞

移植的数量要求'将采集到的干细胞在预处理结束
&*3

后开

始回输'
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预处理方案*干细胞回输
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急性髓系白血病患者均采用
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天'急性淋巴

细胞白血病预处理方案!全身照射
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#分
&

天用%

加
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后开始使用
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b'促进造血重建'
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!

并发症防治和支持治疗
!

患者经全面体检#在确认无心*

肺*肝及肾等重要脏器功能病变后#请相关科室会诊#排除感染

以及可能的潜在感染病灶#使用口服抗细菌*真菌和卡氏肺孢

子菌药物行肠道净化准备
'

周'药浴后入住无菌层流病房#行

颈内静脉置管#以便胃肠外营养及大量输液'移植期间输注浓

缩红细胞纠正贫血#输血小板预防出血'当血红蛋白在
2)

1

"

+

以下或者出现明显的贫血症状时输注浓缩红细胞#维持血小板

在
')c')

C

"

+

以上#或有出血表现时输注血小板'采用2)

%B

照

射
&())=5A

灭活血小板悬液中的淋巴细胞#预防输血相关移

植物抗宿主病'红细胞和血小板输注均采用含有白细胞过滤

装置的输血器输注'预处理期间充分水化*碱化尿液预防出血

性膀胱炎#预防肝静脉闭塞综合征#维持尿量在
4)))/+

+

$

/

&

%

b'
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A

b'以上#尿
J

\2:G

%

F:&

'预处理同时给予止吐*保

胃*保心*保肝等辅助治疗'移植期间注意监测血常规#肝*肾

功能#凝血四项#电解质#

T;

病毒抗体#

?UV%\

等'在出现粒

细胞缺乏期间#给予丙种球蛋白提高免疫力#以及抗细菌*抗病

毒*抗真菌药物预防感染'
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外周血造血干细胞采集
!

G

例供者第
*

天开始采集#均

为丹参酮联合
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组#其中采集
&

次者
*

例#年龄均在
(G

岁及以上&

((

例供者第
(

天采集#其中采集
&

次者
F

例#均为

单用
=3a$%-@

组&

&

例供者第
2

天开始采集#均为单用
=3a$

%-@

组#采集次数均在
&

次以上#其中
'

例采集
*

次'丹参酮

联合
=3a$%-@

组!采集当天查血常规*白细胞分类估算外周血

液循环中
#.%

数$

*:C

%

&F:C

%

c')

C

"

+

#平均采集
#.%

数

2:F

$

(:C

%

'*:4

%

c')

G

"

0

1

#

%W4*

_ 细胞数
4:C

$

&:F

%

F:4

%

c

')

2

"

0

1

&单用
=3a$%-@

组!采集当天查血常规*白细胞分类估

算外周血液循环中
#.%

数$

*:&

%

&4:G

%

c')

C

"

+

#平均采集

#.%

数
(:4

$

*:2

%

'':C

%

c')

G

"

0

1

#

%W4*

_细胞数
4:'

$

&:'

%

2:F

%

c')

2

"

0

1

#两组比较差异均有统计学意义$

A

$

):)(

%'动

员期间
(

例出现发热#丹参酮联合
=3a$%-@

组
&

例#单用
=3a$

%-@

组
4

例&

C

例供者出现轻度髋骨胀痛#丹参酮联合
=3a$

%-@

组
2

例#单用
=3a$%-@

组
4

例'

A:A

!

造血功能重建情况
!

患者预处理结束
&*3

后输注异基

因
,;-%

#所有患者预处理后均发生严重骨髓抑制#在移植
2

%

'*A

#

];%

下降到最低点$

$

):)(c')

C

"

+

%#

,+?

下降到最低

点$

$

')c')

C

"

+

%'丹参酮联合
=3a$%-@

组!中性粒细胞恢复

到
):(c')

C

"

+

时间为
'&:*

$

')

%

'F

%

A

#

,+?

恢复到
&)c')

C

"

+

时间为
'*:&

$

'4

%

'G

%

A

&单用
=3a$%-@

组!中性粒细胞恢复到

):(c')

C

"

+

时间为
'&:G

$

')

%

'G

%

A

#

,+?

恢复到
&)c')

C

"

+

时间为
'*:G

$

'4

%

'C

%

A

#两组比较差异均无统计学意义$

A

%

):)'

%'两组移植患者均无
'

例因造血功能重建延迟而死亡'

B

!

讨
!!

论

"OOB$,;-%?

是治疗血液系统恶性肿瘤的一种重要*有效

的手段'而
,;-%

的动员是影响
"OOB$,;-%?

成功的关键因

素'细胞因子
=3a$%-@

作为动员剂#目前已经被广泛运用于

异基因外周血造血干细胞移植'但一些年龄偏大*骨髓储备功

能差的供者(

''$'&

)

#动员效果往往不理想#不能动员足够的干细

胞到外周血液循环中#故增加采集次数及难度#同时增加了供

者的痛苦及费用'丹参酮具有增殖骨髓干细胞#促进并动员骨

髓干细胞到外周血液循环中的作用#具体机制不详#可能与其

活血化淤作用相关'丹参酮是否有促进造血干细胞增殖的作

用#目前尚未见相关的报道#有待进一步研究探索'本研究运

用丹参酮联合
=3a$%-@

动员的方案进行干细胞动员与不加丹

G)'

重庆医学
&)'&

年
'

月第
*'

卷第
&

期



参酮组的供者进行比较'从采集当天动员到外周血液循环中

的
#.%

数#采集所得总的
#.%

数*

%W4*

_细胞数*采集次数

来看#细胞因子$

=3a$%-@

%联合丹参酮动员效果优势明显'干

细胞动员期间有供者出现了发热*髋骨胀痛等不良反应'

C

例

供者$丹参酮联合
=3a$%-@

组
2

例#单用
=3a$%-@

组
4

例%出

现轻度髋骨胀痛不适#为动员期间造血干细胞在骨髓内倍增引

起'

(

例供者出现发热不适#两组供者均有'

=3a$%-@

的药品

说明书中不良反应就有发热#也有大量的文献报道
=3a$%-@

在临床运用中出现发热不良反应(

'4$'(

)

'而丹参酮注射液的药

品说明书中尚未见有关不良反应报道'所以#丹参酮组供者出

现发热不良反应是由
=3a$%-@

引起#与丹参酮无关#说明丹参

酮具有安全*有效*无不良反应等特点'说明本方案是
,;-%

动员安全*有效*可行的方案#值得临床进一步推广'
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