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摘　要：目的 探讨结直肠癌（ＣＲＣ）患者中医虚实证型与细胞免疫功能之间的关系，明确中药联合化疗治疗

对ＣＲＣ患者免疫功能的影响。方法 收集２０１７年１月 ～２０１７年１２月陕西中医药大学附属医院肿瘤科９５例

ＣＲＣ住院患者，将其辨证分型分为实证（热毒蕴结证）、虚实错杂证（气滞血瘀证）和虚证（气阴两虚证）。检测Ｔ

细胞亚群（ＣＤ３＋、ＣＤ３＋ ＣＤ４＋、ＣＤ３＋ ＣＤ８＋、ＣＤ４＋／ＣＤ８＋）、Ｂ细胞、ＮＫ细胞百分比细胞免疫功能指标，分析

ＣＲＣ患者中医证型与免疫功能指标之间的关系。经过半年中药联合化疗治疗后，观察 ＣＲＣ患者免疫功能指标

的变化。结果 ９５例ＣＲＣ患者外周血ＣＤ３＋Ｔ细胞百分比实证组 ＞虚证组，差别具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

外周血ＣＤ３＋ＣＤ４＋Ｔ细胞百分比实证组＞虚证组、虚实错杂组＞虚证组，差别具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。患

者外周血ＣＤ４＋／ＣＤ８＋细胞比值虚实错杂组＞实证组，虚实错杂组 ＞虚证组，差别具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

患者外周血ＮＫ细胞百分比虚证组＞实证组，差别具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。治疗后，气阴两虚证（虚证）患

者ＣＤ３＋Ｔ细胞（ｔ＝－４．７４０，Ｐ＝０．０００）、ＣＤ３＋ＣＤ４＋Ｔ细胞（ｔ＝－３．０８４，Ｐ＝０．００６）明显上升，有统计学意

义。结论 虚证ＣＲＣ患者的免疫细胞功能被显著抑制，中药联合化疗治疗可显著提高 ＣＲＣ患者的细胞免疫

功能。
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　　结直肠癌（ＣＲＣ）是全世界最常见的肿瘤之
一，其发病率在男性癌症发病率中位居第三、女性

中位居第二。根据最新美国癌症统计学调查发现

ＣＲＣ的患病率以及死亡率依旧位于前三［１］。手

术，放化疗等治疗方式是近年来治疗 ＣＲＣ治疗的
常规方法，但是高转移肿瘤在一定程度上限制了

治疗实施，以至于影响化疗结果。而且，化疗在提

高了癌症复发性病变患者存活率的同时［２－３］，也带

来了一系列严重的副作用，不仅降低了它抗肿瘤

的效果［２，４］，还严重影响了患者的生存质量。

ＣＲＣ在古代文献中并无确切病名，近代中医
将其归属于“肠蕈”“锁肛痔”“积聚”“脏毒”等范

畴。《素问·生气通天论》“内外调和，邪不能害。”

《素问·通评虚实论》“邪气盛则实，精气夺则虚。”

《素问·评热病论》“邪之所凑，其气必虚。”这些都

是对内外因素相互作用而发病后，正邪交争所形

成的某一阶段表现及机体的反应状态等现象的概

括［５］。中医学正气的作用与免疫系统的防御功能

及监视功能有类似之处。因此，本次研究试图通

过分析外周血中Ｔ细胞亚群、Ｂ细胞和ＮＫ细胞百
分比在临床不同证型的ＣＲＣ患者中的含量以及在
中药联合化疗后产生的变化，来探讨不同的中医

证型与免疫细胞功能是否存在相关性，进而为中

医证型客观化和临床中医药治疗等提供参考

依据。

１　资料与方法
１．１　一般资料　收集 ２０１７年 １月 ～２０１７年 １２
月陕西中医药大学附属医院经组织学确诊的 ＣＲＣ
住院患者共计９７例，排除不符合纳入标准患者２
例，剩余共９５例。其中男性患者５３例（５５．８％），
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