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地西他滨治疗老年急性髓系白血病的效果

丁 超

四川省遂宁市中心医院血液科 四川 遂宁 629000

【摘 要】：目的：探究分析地西他滨治疗老年急性髓系白血病的临床效果及安全性。方法：选取于 2019年 1月至 2022年
8月，我院收治的老年急性髓系白血病患者共 100例，作为本次研究对象。根据患者的入院序列数为基础，采用随机数字分
组的方式，将 100例患者随机分为对照组以及观察组。对照组采用常规治疗模式进行干预；观察组采用常规治疗模式结合地
西他滨的治疗模式进行干预。对比分析对照组以及观察组的治疗有效率、血清学指标、生存质量以及并发症发生率。结果：

经治疗干预后，观察组对比分析对照组以及观察组的治疗有效率、血清学指标、生存质量以及并发症发生率方面明显优于对

照组，其中（P＜0.05），差异具有统计学意义。结论：在对老年急性髓系白血病患者进行治疗的过程中，采用常规治疗模式
结合地西他滨的治疗模式进行干预，能够显著改善患者对比分析对照组以及观察组的治疗有效率、血清学指标、生存质量以

及并发症发生率，在实际应用的过程中具有优良的效果，值得进一步的推广与应用。
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Abstract: Objective: To explore and analyze the clinical efficacy and safety of decitabine in the treatment of elderly acute myeloid

leukemia. Methods: A total of 100 elderly patients with acute myeloid leukemia admitted to our hospital from January 2019 to August

2022 were selected as the research objects. Based on the number of admission sequence of patients, 100 patients were randomly

divided into control group and observation group. The control group received conventional treatment. The observation group was

treated with conventional treatment mode combined with decitabine. The effective rate, serological indexes, quality of life and

incidence of complications were compared between the control group and the observation group. Results: After treatment intervention,

the treatment efficiency, serological indexes, quality of life and incidence of complications of the observation group were significantly

better than those of the control group, and the difference was statistically significant (P < 0.05). Conclusion: In the treatment of elderly

patients with acute myeloid leukemia, USES the mode of conventional treatment of west he marina intervention treatment mode, can

significantly improve the contrast analysis of the control group and observation group of patients with treatment efficient and

serological indexes, the quality of life and complication rates, in the process of practical application is of good effect, It is worthy of

further promotion and application.
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前言

急性髓系白血病属于髓系造血细胞恶性疾病，期属于较

为常见的急性白血病，据相关统计资料显示：急性髓系白血

病的发病率约为：十万分之三，期主要临床症状以代谢异常、

贫血、感染等为主，预后较差，若患者未能得到及时有效的

治疗干预，则会对患者的生命健康造成极大的威胁。老年患

者由于其各项生理机能正处于退化阶段，耐药性较差，在对

其进行治疗的过程中存在一定的难度。随着社会的不断发展，

医疗技术的不断提升，甲氧柔红霉素、地西他滨等药物的出

现为患者的治疗提供了新的思路[1]。本文将选取于 2019 年 1

月至 2022 年 8 月，我院收治的老年急性髓系白血病患者共

100 例，作为本次研究对象，探究分析地西他滨治疗老年急

性髓系白血病的临床效果及安全性，详情如下所示。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取于 2019 年 1 月至 2022 年 8月，我院收治的老年急

性髓系白血病患者共 100 例，作为本次研究对象。根据患者

的入院序列数为基础，采用随机数字分组的方式，将 100 例

患者随机分为对照组以及观察组。对照组中：患者共 50 例，

其中男性患者共 26 例，女性患者共 24 例，年龄为：66-83

岁，平均年龄额为：（71.04±2.42）岁。观察组中：患者共

50 例，其中男性患者共 25 例，女性患者共 25 例，年龄为：
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66-82 岁，平均年龄额为：（71.03±2.40）岁。对照组以及

观察组一般资料对比，差异无统计学意义，其中（P＞0.05），

具有可比性。

纳入标准：①对照组以及观察组患者及家属均已同意参

与本次研究；②本次研究经本院审核通过。③经诊断确认对

照组与观察组患者均为老年急性髓系白血病患者。

排除标准：①中途退出本次研究的患者；②精神异常、

沟通障碍、配合度低的患者；③存在器官功能不全、凝血功

能障碍、以及恶性肿瘤等类型的患者。

1.2 方法

1.2.1 对照组方法

对照组采用常规治疗模式进行干预：予以患者盐酸阿柔

比星（批准文号：国药准字H10910093；生产企业：深圳万

乐药业有限公司）静脉滴注 15Mg，每日 1 次，在治疗开始

后的 1-5 天，予以患者盐酸阿糖胞苷（批准文号：国药准字

H20055128；生产企业：国药一心制药有限公司）进行皮下

注射 25mg，在治疗开始后的 1-15 天，予以患者重组粒细胞

集落刺激因子（批准文号：国药准字 S19990028；生产企业：

北海集琦方舟基因药业有限公司）进行皮下注射，每日 1次，

每次 300μg。如在治疗过程中患者白细胞水平≥10×109/L

时，应及时停止用药，当恢复正常后继续治疗。当患者血小

板＜20×109/L 时，应予以输注血小板、TPO、IL-11。药物

实际使用剂量根据患者具体病情而定。

1.2.2 观察组方法

观察组在常规治疗模式的基础上采用地西他滨（批准文

号：国药准字H20143382；生产企业：正大天晴药业集团股

份有限公司）进行静脉滴注 15mg/m2，每日 1 次，在治疗过

程中对患者的各项生理指标进行严密的监测，出现意外情况

时，及时予以患者有效措施进行干预，药物实际使用剂量根

据患者具体病情而定。

1.3 观察指标

经治疗干预后，对比分析对照组以及观察组的治疗有效

率、血清学指标、生存质量以及并发症发生率。其中治疗有

效率分为三个评价指标：有效：患者贫血、发热以及出血等

症状得到控制，骨髓原始细胞＜5%。显效：患者贫血、发热

以及出血等症状得到一定改善，骨髓原始细胞在 5%-20%区

间之内。无效：患者贫血、发热以及出血等症状为得到改善

甚至加重，骨髓原始细胞＞20%。治疗有效率=有效例数以及

显效例数之和与总例数的占比。并发症包括：肾脏毒性反应；

恶心呕吐；骨髓抑制以及黏膜炎；数据均由研究期间收集整

理得出。

1.4 统计学方法

将数据纳入 SPSS23.0 软件中分析，率计数资料采用χ2

检验，并以率（%）表示，P<0.05）为差异显著，有统计学

意义。

2 结果

2.1 对照组与观察组治疗有效率

经治疗干预后，对比分析对照组以及观察组的治疗有效

率，观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有统

计学意义，详情如下所示：

对照组中：有效例数为：17 例，显效例数为：15 例，

无效例数为：18 例，对照组治疗有效率为：64.00%。

观察组中：有效例数为：31 例，显效例数为：17 例，

无效例数为：2例，观察组治疗有效率为：96.00%。其中χ
2=16.000，P=0.001。

2.2 对照组与观察组并发症发生率

经治疗干预后，对比分析对照组以及观察组的并发症发

生率，观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有

统计学意义，详情如下所示：

对照组中：出现肾脏毒性反应的例数为：5例，出现恶

心呕吐的例数为：5 例，出现骨髓抑制的例数为：2 例，出

现黏膜炎的例数为：4例，对照组并发症发生率为：32.00%。

观察组中：出现肾脏毒性反应的例数为：0例，出现恶

心呕吐的例数为：3 例，出现骨髓抑制的例数为：0 例，出

现黏膜炎的例数为：3例，对照组并发症发生率为：12.00%。

其中χ2=5.828，P=0.016。

2.3 对照组以及观察组复发率

经治疗干预后，对比分析对照组以及观察组的复发率，

观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有统计学

意义，详情如下所示：

对照组中：复发例数为：7例，对照组复发率为：14.00%。

观察组中：复发例数为：0例，对照组复发率为：0.00%。

其中χ2=7.527，P=0.006。

2.4 对照组以及观察组血清学指标

经治疗干预后，对比分析对照组以及观察组的血清学指

标，观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有统

计学意义，详情如下所示：

对照组治疗前的VEGF 指标为：（128.07±11.98）ng·L-1；

观察组治疗前的VEGF 指标为：（128.10±12.02）ng·L-1；

其中 t=0.013，P=0.990。

对照组治疗前的VEGF 指标为：（128.07±11.98）ng·L-1；

对照组治疗后的 VEGF 指标为：（103.77±9.03）ng·L-1；

其中 t=11.454，P=0.001。

观察组治疗前的VEGF 指标为：（128.10±12.02）ng·L-1；

观察组治疗后的VEGF 指标为：（92.11±8.00）ng·L-1；其

中 t=17.625，P=0.001。

对照组治疗后的VEGF 指标为：（103.77±9.03）ng·L-1；

观察组治疗后的VEGF 指标为：（92.11±8.00）ng·L-1；其
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中 t=6.834，P=0.001。

对照组治疗前的 bFGF指标为：（125.00±12.17）ng·L-1；

观察组治疗前的 bFGF 指标为：（125.30±12.20）ng·L-1；

其中 t=0.025，P=0.0.983。

对照组治疗前的 bFGF指标为：（125.00±12.17）ng·L-1；

对照组治疗后的 bFGF指标为：（97.44±7362）ng·L-1；其

中 t=13.054，P=0.001。

观察组治疗前的 bFGF指标为：（125.30±12.20）ng·L-1；

观察组治疗后的 bFGF 指标为：（87.65±7.44）ng·L-1；其

中 t=19.889，P=0.001。

2.5 对照组以及观察组生存质量

经治疗干预后，对比分析对照组以及观察组的生存质量，

观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有统计学

意义，详情如下所示：

对照组生理职能评分为：（76.69±6.75）分；观察组生

理职能评分为：（84.55±7.12）分；其中 t=5.665，P=0.001。

对照组心理职能评分为：（74.33±5.75）分；观察组心

理职能评分为：（83.46±6.27）分；其中 t=4.889，P=0.001。

对照组环境职能评分为：（82.29±7.42）分；观察组环

境职能评分为：（90.35±7.54）分；其中 t=7.441，P=0.001。

对照组社会职能评分为：（81.22±7.00）分；观察组社

会职能评分为：（88.18±7.49）分；其中 t=3.962，P=0.001。

3 讨论

急性髓系白血病属于成年人最为常见的白血病类型，期

属于具有高度异质性的疾病群，其可通过正常髓系细胞分化

发育过程中不同阶段的造血祖细胞恶性变转化。急性髓系白

血病的发病因素相对复杂，有学者认为其主要与环境因素以

及遗传因素存在密切的联系。在对患者进行治疗的过程中通

常采用以化疗为主，但急性髓系白血病的预后差，据相关统

计资料显示：存在 69%左右的患者在接受化疗后病情得到缓

解，但最终仍出现复发，进而导致死亡[2-3]。

在本次研究中，观察组采用了常规治疗模式结合地西他

滨的治疗模式对患者进行干预，其中盐酸阿柔比星具有广谱

的抗肿瘤活性，其有效成分能够嵌入癌细胞的 DNA 上，从

而抑制核酸的合成，特别是 RNA的合成，在 GI 晚期和 S晚

期阻断细胞周期。盐酸阿糖胞苷能够通过抑制细胞 DNA 的

合成，干扰细胞的增殖。重组粒细胞集落刺激因子属于利用

基因重组技术生产的人粒细胞集落刺激因子，其生物活性在

体内、外基本一致，能够调节骨髓中粒系造血，选择性作用

于粒系造血祖细胞，促进其增殖、分化，并可增加粒系终末

分化细胞的功能。地西他滨则属于天然 2-脱氧胞苷酸的腺苷

类似物，其能够有效地抑制患者体内肿瘤细胞 DNA 甲基转

移酶，降低 DNA 的甲基化，进而使得患者体内的恶性细胞

分化死亡[4-5]。

综上所述，在对老年急性髓系白血病患者进行治疗的过

程中，采用常规治疗模式结合地西他滨的治疗模式进行干预，

能够显著改善患者的对比分析对照组以及观察组的治疗有

效率、血清学指标、生存质量以及并发症发生率，在实际应

用的过程中具有优良的效果，值得进一步的推广与应用。
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