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$摘要%

!

目的
!

探讨沙利度胺治疗脾功能亢进合并血细胞减少的疗效%方法
!

选取
;7!N

年
!

月至
;7!#

年
!

月该院住院并确诊为脾功能亢进合并血细胞减少患者
$#

例!分为沙利度胺组"

-b33

#&对照组"

-b3;

#和

手术组"

-b;;

#%沙利度胺组给予内科治疗
i

沙利度胺治疗!对照组给予内科治疗!手术组给予脾脏切除治疗%

比较
3

组治疗
3

&

2

&

!;

个月后的血常规和脾脏大小%结果
!

3

组在性别&年龄&原发病等一般资料比较差异无统

计学意义"

!

%
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#%沙利度胺组和手术组的白细胞"

G F̂

#&血红蛋白"

EK

#&血小板"

@A<

#和中性粒细胞比例

"
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#方面较治疗前显著升高"

!

#

747N

#'而对照组治疗后的
G F̂

&

EK
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和
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较治疗前降低"
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#%

G F̂

方面!治疗
3
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2
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个月后!手术组显著高于沙利度胺组和对照组"

!

#
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#'治疗
2

&

!;

个月后!

沙利度胺组的
G F̂

显著高于对照组"
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EK

方面!沙利度胺组和手术组治疗
3

&

2

&
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个月后显著高于

对照组"

!
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#!而沙利度胺组和手术组两组比较差异无统计学意义"

!
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方面!手术组治疗
3
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&
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个月后高于沙利度胺组和对照组"

!

#
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#'而沙利度胺组治疗
!;

个月后高于对照组"

!

#
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方面!手术组治疗
3

&
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个月后显著高于对照组"

!
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#!手术组治疗后的
3

&

2

个月的
>&\<

显著

高于沙利度胺组"

!

#
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#!而在治疗后的
!;

个月后!两组的
>&\<

比较差异无统计学意义"
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#%在脾

脏大小方面!手术组治疗前的脾脏大小显著大于沙利度胺组和对照组"

!

#

747N

#!而沙利度胺组和对照组两组

脾脏大小差异无统计学意义"

!

%

747N

#%治疗
!;

个月后沙利度胺组脾脏大小较治疗前显著缩小"

!

#

747N

#!对

照组脾脏大小较治疗前增大"

!

#

747N

#!且沙利度胺组治疗后的脾脏大小显著小于对照组"

!

#
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#%结论
!

沙利

度胺能有效的治疗脾功能亢进合并血细胞减少!其作用机制可能与免疫调节&减轻溶血等多因素相关%
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脾功能亢进症是一种临床表现为脾脏肿大#一种

或多种血细胞减少#而骨髓造血细胞增生#脾切除后

症状可缓解的综合征'

!

(

$脾功能亢进可导致血小板

减少#凝血功能受损)也可导致红细胞减少#出现贫

血)而白细胞减少容易导致患者免疫功能低下#易发

生感染#严重者可危及生命'

;

(

$目前#脾功能亢进的

治疗主要有保守内科治疗*外科手术治疗和介入栓塞

治疗'

3'2

(

$内科治疗主要以对症治疗为主#包括输注

血小板*红细胞等血液成分及应用红细胞生成素*粒

细胞集落刺激因子来促进血细胞的生成$但是由于

药物治疗持续时间短*不能从根本上解决问题#长期

使用费用高昂等缺点限制其长期广泛使用$外科治

疗常常伴有机体免疫功能下降#容易出现感染#严重

者危及生命$脾脏栓塞治疗常常有异位栓塞*脾脓

肿*栓塞后综合征和门静脉栓塞等风险'

#

(

$而在临床

治疗观察中#笔者发现沙利度胺有助于改善脾功能亢

进患者的血细胞水平$因此#本研究主要评估沙利度

胺治疗脾功能亢进合并血细胞减少的疗效$
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资料与方法

H4H

!

一般资料
!

;7!N

年
!

月至
;7!#

年
!

月在本院

住院并确诊为脾功能亢进合并血细胞减少患者
$#

名#其中男
:N

例#女
:;

例#平均年龄!

3"4#f!24#

"

岁#原发病为珠蛋白生成障碍性贫血
:2

例*肝硬化
:!

例$根据患者意愿分为内科治疗组和手术组$内科

治疗组再以入院时间先后顺序排列#按单双号分为沙

利度胺组及对照组$沙利度胺组
33

例#对照组
3;

例#手术组
;;

例$

3

组性别*年龄*原发病等一般临床

资料比较#差异无统计学意义!

!

%
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"$沙利度胺

组给予内科治疗
i

沙利度胺治疗#对照组给予内科治

疗#手术组给予脾脏切除治疗或介入部分栓塞术$纳

入标准%!

!

"患者临床及实验室检查符合脾功能亢进

诊断标准%脾脏肿大*外周血细胞减少*骨髓造血细胞

增生)!

;

"年龄
!$

#

#7

岁)!

3

"治疗前血常规符合以下

三者之一%白细胞!

G F̂

"计数小于
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*血红

蛋白!
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外#至少

合并
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或
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小于上述值)!
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"试验前签署书面知

情同意书$排除标准%!

!

"纳入前
3

个月内接受过促

红细胞生成素!

&@a

"*羟基脲*沙利度胺*泼尼松*雄

激素*达那唑等药物治疗者)!

;

"不能口服药物患者)

!

3

"合并严重的心*脑*肾等脏器功能障碍者或评估有

高危血管栓塞风险者)!
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"合并有恶性肿瘤者)!

N

"孕

妇及哺乳期妇女和不愿采取避孕措施的育龄受试者)

!

2

"对本品过敏者*驾驶员及机器操作者$本研究经

过医院伦理委员会审核并批准$所有患者均随访
!

年及以上$
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对照组%治疗原发病#视患者血象情况#

应用促红细胞生成素*糖皮质激素*粒细胞刺激因子

等治疗#符合输血指征时给予红细胞*
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等输注#同

时给予防治感染*卧床休息#避免出血等并发症$沙

利度胺组%在对照组基础上加用沙利度胺!常州制药

厂生产"#具体用法沙利度胺
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纠正患者一般情况#输注红细胞*
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等#无手术禁忌证后采取脾切除或介入部分栓塞术
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比较沙利度胺组和对照组治疗
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脏大小$所有的脾脏大小!甲丙线长度"均由两位
^

超医生采用同型号彩超测量完成$
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所有的研究数据采用
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件双人录入#对于录入结果不一致者#再次查阅患者

的病历确定最终结果$采用
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软件进行数据

统计和分析#计量资料采用
/f?

表示#组间比较采用
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检验$计数资料则以百分率!

[

"表示#两组间比较
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; 检验$以
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为差异有统计学意义$

I

!

结
!!

果

I4H

!

3

组治疗前后血常规的比较
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3

组治疗前的

G F̂

*

EK

*

@A<

和
>&\<

比较差异无统计学意义

!

!

%

747N

"$经过
!;

个月的治疗#沙利度胺组和手术

组的
Ĝ F

*

EK

*

@A<

和
>&\<

较治疗前显著升高!

!

#

2323

重庆医学
;7!$

年
!7

月第
:#

卷第
;$

期



表
!

!!

3

组治疗前后血常规的比较&

/f?

'

项目 时间 沙利度胺组 对照组 手术组

G F̂

!

c!7

"

&

A

" 治疗前
34$2f!4:3 34N"f!4#: :4N$f!4#;

治疗
3

个月
:4##f!42"

)

34N2f!4!!

)

"4N;fN4!N

治疗
2

个月
:4"#f!427

)K

34!Nf!4;N

)

$43;f:4#;

治疗
!;

个月
N4;"f;4;"

)K5

;4"2f!47!

)5

24#2f;4!N

5

EK

!

0

&

A

" 治疗前
#74"7f;"4#7 ##4:7f;34"7 #"427f;#4"7

治疗
3

个月
";4#7f;:4;

K

#2472f;;477

)

$"427f!;4;7

治疗
2

个月
"34!7f;:427

K

#7477f;24!7

)

$"437f!$477

治疗
!;

个月
"34$7f;:4:7

K5

2#4;7f;:437

)5

"!4!7f;24;7

5

@A<

!

c!7

"

&

A

"

治疗前
"$4$7f$:4N7 2"4"7f3;4!7 !7;427f#$4N7

治疗
3

个月
!;34!7f#N4!7

)

2$4!7f3;477

)

N!24$7f;#"4N7

治疗
2

个月
!;74"7f234!7

)

2;437f;$4;7

)

3$;4!7f;N!477

治疗
!;

个月
!;N4N7f2:437

)K5

N:4:7f;2437

)5

3274!7f;N;4$7

5

>&\<

!

c!7

"

&

A

" 治疗前
;43Nf!4!! ;4;!f!4:; ;4#"f!4:$

治疗
3

个月
;4#;f!47!

)

;47"f74#N

)

N4#:f:473

治疗
2

个月
;42:f74"3

)K

!4$7f!47!

)

:42!f;4N!

治疗
!;

个月
34;:f!4#!

K5

!427f7422

)5

34NNf!432

5

!!

)

%

!

#

747N

#与手术组比较)

K

%

!

#

747N

#与对照组比较)

5

%

!

#

747N

#与治疗前比较

747N

")而对照组治疗后的
G F̂

*

EK

*

>&\<

和
@A<

较治疗前降低!

!

#

747N

"$

G F̂

方面#沙利度胺组和

手术组治疗后显著高于治疗前!

!

#

747!

")治疗
3

*

2

*

!;

个月后#手术组明显高于沙利度胺组和对照组

!

!

#

747!

"$治疗
2

*

!;

个月后#沙利度胺组显著高于

对照组!

!

#

747!

"$

EK

方面#沙利度胺组和手术组

治疗
3

*

2

*

!;

个月后显著高于对照组!

!

#

747!

"#而沙

利度胺组和手术组两组比较无统计学意义!

!

%

747N

"$

@A<

方面#手术组治疗后
3

*

2

*

!;

个月高于沙

利度胺组和对照组!

!

#

747!

"#而沙利度胺组治疗
!;

个月后高于对照组!

!

#

747N

"$

>&\<

方面#手术组

治疗后显著高于对照组!

!

#

747!

")同时#手术组治疗

后的
3

*

2

个月显著高于沙利度胺组!

!

#

747!

"#而在

治疗
!;

个月后#两组的
>&\<

比较无统计学意义

!

!

%

747N

"#而沙利度胺组治疗
2

*

!;

个月后的
>&\<

高于对照组!

!

#

747N

"#见表
!

$

I4I

!

3

组治疗前后脾脏大小的比较
!

3

组治疗前#手

术组的脾脏大小显著大于沙利度胺组和对照组!

!

#

747N

"#而沙利度胺组和对照组两组脾脏大小差异无

统计学意义!

!

%

747N

"$经过
!;

个月治疗#沙利度胺

组脾脏大小较治疗前显著缩小!

!

#

747N

"#对照组脾

脏大小较治疗前增大!

!

#

747N

"#且沙利度胺组治疗

后的脾脏大小显著低于对照组!

!

#

747N

"#见表
;

$

表
;

!!

3

组治疗前后脾脏大小的比较&

/f?

)

5(

'

组别 治疗前 治疗
3

个月 治疗
2

个月 治疗
!;

个月

沙利度胺组
#4$"f74N7

)

#4N!f34!7

)

24!$f34!:

K

N4$3f34;$

K5

对照组
#42:f;477

)

#4;"f;4:: #4#Nf;42$ $4;;f;4NN

5

手术组
"4N$f;4"3 % % %

!!

)

%

!

#

747N

#与手术组比较#

K

%

!

#

747N

#与对照组比较)

5

%

!

#

747N

与治疗前比较)

%

%此项无数据

J

!

讨
!!

论

!!

脾功能亢进是血液系统常见的疾病#肝硬化和珠

蛋白生成障碍性贫血是脾功能亢进常见的病因'

$

(

$

脾功能亢进常常可以导致血细胞减少#导致不良预

后'

"'!!

(

$目前#脾功能亢进缺乏特效的治疗方案$内

科对症治疗往往短期改善患者的症状#但是长期效果

不明显$脾脏切除术和介入治疗在一定程度上改善

患者的预后'

!;'!3

(

#但是长期疗效不确切'

!:

(

#且脾切除

手术带来的不良反应不容忽视#如血栓栓塞*术后感

染等$

FC@@&AA?>?

等'

!N

(报道#

$;

例中间型珠蛋白

生成障碍性贫血患者行脾切除术#在
!7

年的随访期

中有
;"[

发生了血栓事件$

<CE&B

等'

!2

(在关于

$$27

例伊朗和地中海地区的
"

'

珠蛋白生成障碍性贫

血患者回顾性问卷研究中发现#血栓栓塞总发病率为

!42N[

!

!:2

&

$$27

"$根据文献报道#血液病!珠蛋白

生成障碍性贫血"行脾切除者的爆发性感染发病率高

达
$4;[

#病死率达
N4![

'

!#

(

$

本研究结果发现#尽管治疗前手术组患者脾脏较

沙利度胺组和内科治疗组大!

!

#

747N

"#但是术后手

术组
G F̂

改善程度明显高于沙利度胺组和内科治疗

组!

!

#

747!

"#说明手术的疗效优于内科治疗和沙利

度胺治疗#但是由于术后
3

个月
@A<

显著高于正常

值!

!

#

747!

"#可能存在血栓栓塞的风险'

!$

(

$对照组

治疗后
G F̂

*

EK

*

>&\<

和
@A<

均较前下降!

!

#

747N

"#且脾脏较前明显增大!

!

#

747N

"#提示常规内

科保守治疗的患者容易出现病情逐渐恶化$而沙利

度胺组治疗后的
G F̂

*

EK

*

@A<

和脾脏大小均较前显

著改善!

!

#

747N

"#且显著高于对照组!

!

#

747!

"#提示

沙利度胺组能有效逆转脾功能亢进并血细胞减少患者

的脾脏大小及血像#效果较常规内科保守治疗好$

沙利度胺具有免疫调节*诱导免疫耐受'

!"

(等作

#323

重庆医学
;7!$

年
!7

月第
:#

卷第
;$

期



用$近年来#在免疫相关性
@A<

减少症患者治疗中

发现沙利度胺可提高
@A<

#并让部分患者脱离激素治

疗'

;7

(

$同时#沙利度胺具有降低血浆血管内皮素水平

及抗炎的作用'

;!';;

(

#且能有效改善骨髓造血微环境#

减轻
<>X'

&

的表达#而血清中
<>X'

&

与贫血程度密

切相关'

!$

(

#沙利度胺抑制其表达从而使得正常细胞得

以增殖#改善外周血细胞减少症状'

;3';:

(

$

体外研究表明#沙利度胺可通过
]C<C'!

途径和

氧化应激途径'

;N

(诱导
-

基因的重新开放#促进血红蛋

白
X

!

EKX

"合成增加#减少
&

包涵体的形成#稳定细

胞#减轻溶血*改善贫血$临床上也报道了长期使用

沙利度胺可使重型或中间型
"

'

珠蛋白生成障碍性贫

血患者脱离输血*维持
EK$7

0

&

A

以上的成功案

例'

;2';#

(

$本研究进一步证实了沙利度胺对珠蛋白生

成障碍性贫血疗效可靠$

脾脏的肿大#可导致外周血细胞减少#同时#脾脏

是血红蛋白
E

!

EKE

"病患者红细胞破坏的主要场所#

因此脾切除术对
EKE

病患者的疗效良好'

;$

(

$沙利

度胺能减小原发性骨髓纤维化患者脾脏的大小#改善

患者的
G F̂

*

EK

*

@A<

'

;"

(

$本研究中#对照组治疗后

脾脏较治疗前增大且血象各系较治疗前下降#而切脾

治疗或沙利度胺组治疗后脾脏缺失或缩小#同时血象

显著改善#脾脏大小与血象指标明显相关#故推测沙

利度胺改善血像其部分机制可能与脾脏回缩后对血

细胞的破坏减少有关$

综上所述#传统内科方法治疗脾功能亢进合并血

细胞减少无法有效控制病情#患者各项指标有逐渐发

展恶化趋势#而沙利度胺能有效改善血象#逆转这一

过程#且避免了手术治疗继发血栓栓塞*术后感染等

风险$本研究因手术组选择为患者主观意愿决定#非

随机对照研究#治疗前手术组与非手术组脾大基线存

在不均衡#且病例数相对偏少#有待扩大病例数进一

步观察$
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â<<CLLa^_

#

HI

)+4gH/.,9I-J.(K.H(K.+*9( )/6-

RM

HJ5.)

0

,+)K*+*I

R

*/

9

M

+H/H5I.(*WH6

M

)I*H/I9V*I-I-)+)99)H(*)*/IHJ(H6*)

'

S

(

4
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