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  作者：陆时运,赵晓红,周仲昊,王智  作者单位：无锡市第

二人民医院，江苏 无锡 214001 

  【摘要】目的：观察注射用重组人白介素-11(rh IL11，巨

和粒)治疗恶性血液病化疗相关性血小板减少的疗效及安全性。

方法：随机选取2007年以来确诊的常规化疗的恶性血液病30 例，

化疗后加用rh IL11作为治疗组，并随机选取同期化疗的恶性血

液病患者35 例作为对照组，分析比较两组病例血小板(PLT)下降

程度、PLT≤100×109/L的持续天数及血小板输注次数及其不良

反应。结果：恶性血液病患者化疗后加用rh IL11治疗能够明显

缩短血小板减少持续时间，减少严重出血症状的发生及血小板悬

液的输注，两组比较差异有显著性，且rh IL11治疗过程中不良

反应轻微，有良好的耐受性和安全性。结论：rh IL11是治疗细

胞毒药物化疗所致血小板减少的安全、有效的药物，值得在恶性

血液病的治疗中推广使用。 

     【【【【关键词关键词关键词关键词】 重】 重】 重】 重组组组组人白介素人白介素人白介素人白介素 11,恶恶恶恶性血液病性血液病性血液病性血液病,化化化化疗疗疗疗相相相相关关关关性血小板性血小板性血小板性血小板减减减减少少少少 

  注射用重组人白介素-11(rh IL11，巨和粒)是一种应用基因重组技术生产的促血小板生长因子，我院血液科自2007年开始应

用于临床。为观察rh IL11的临床疗效及安全性，2007年1月1日—2009年6月30日选择性治疗各类恶性血液病化疗相关性血小板

减少患者30 例，并与同期化疗的基本条件相符的恶性血液病35 例相对照，取得了满意效果，报告如下。 

  1 资料与方法 

  1.1 一般资料 

  随机选取2007年以来确诊的常规化疗的恶性血液病30 例，常规化疗后加用rh IL11作为治疗组，并随机选取同期化疗的恶性

血液病患者35 例作为对照组，两组病例在年龄、病理分期、分型、常规治疗情况、生物学特征等方面差异均无统计学意义，所

有病例的常规治疗均按恶性血液病的各自特征选择相应的化疗方案治疗[1]。 

  治疗组30 例，其中男18 例，女12 例，年龄21～68 岁，急性非淋巴细胞白血病(ANLL)9 例，急性淋巴细胞白血病(ALL)3 

例，非霍杰金氏淋巴瘤(NHL)8 例，多发性骨髓瘤(MM)5 例，骨髓增生异常综合征(MDS)3 例，慢性粒细胞白血病急变(CML

BP)2 例。对照组35 例，其中男20 例，女15 例，年龄23～72 岁，ANLL 10 例，ALL 4 例，NHL 8 例，MM 8 例，MDS 3 例，

CML BP 2 例。 

  所有入选病例均为确诊的恶性血液病，诊断标准参照文献[2]，其中ANLL，ALL，CML BP为经诱导化疗后达完全缓解后

巩固化疗的病例，且所有观察病例化疗前外周血常规检查，白细胞(WBC)≥4.0×109/L，血红蛋白(Hb)≥90 g/L，血小板(PLT)≥

80×109/L，无严重心、肺、肝肾功能障碍。 
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  1.2 治疗方法 

  治疗组在常规化疗结束后24 h皮下注射rh IL11 50 μg•kg-1•d-1，连续使用7～14 d，至PLT≥100×109/L停用;隔日复查血常

规，每周1次常规检查肝功能、肾功能、心电图及凝血机制;PLT≤10×109/L，给予血小板悬液输注，同时予以常规支持、对症治

疗。对照组化疗结束后除不用rh IL11外，其余处理措施同治疗组。两组常规化疗后均观察治疗2周，比较PLT下降程度、PLT≤

100×109/L的持续天数及PLT输注次数。不良反应按WHO不良反应分级标准。 

  1.3 统计学方法 

  计量资料用±s表示，组间比较采用t检验，P<0.05为差异有统计学意义。 

  2 结 果 

  2.1 临床安全性表现 

  治疗组30 例患者均顺利完成化疗，rh IL11使用时间5～14 d，无因严重不良反应而中止使用rh IL11的病例。不良反应主要

表现为恶心、呕吐5 例，骨痛、肌痛2 例，发热2 例，感心悸(房颤)1 例，均经对症处理后缓解，5 例肝肾功能指标化疗后有轻度

异常，与对照组比较，差异无显著性，考虑与化疗药物相关，未予特殊处理。 

  2.2 PLT情况比较 

  治疗组在化疗结束后1周及2周时，PLT恢复均明显高于对照组，两组比较差异有显著性(见表1)。表1 PLT恢复比较 

  2.3 PLT输注情况比较 

  治疗组患者化疗结束后2周内未见有严重出血情况，出血表现多数以皮肤瘀点、瘀斑为主，无龈血及口腔黏膜血疱，无血尿

及便血，5 例患者因血小板<10×109/L而各输注PLT悬液10 U 1次，2 例输注PLT悬液10 U 2次。对照组患者化疗结束后，除出现

皮肤瘀点、瘀斑外，3 例出现口腔血疱，1 例血尿，均经治疗后改善、消失，10 例输注PLT悬液10 U 1次，5 例输注悬液10 U 2

次，2 例因出血明显，PLT持续<10×109/L而输注3次。 

  2.4 PLT≥100×109/L病例数比较 

  治疗组在化疗结束后第7天及第14天，PLT恢复正常(≥100×109/L)的病例数明显高于对照组，两组比较差异有显著性。 

  3 讨 论 

  化疗是目前治疗各类恶性血液病的主要手段，细胞毒药物化疗后导致继发性PLT减少是最为常见的严重并发症之一[1]，可引

起不同程度的出血表现，严重者可致颅内出血而死亡，成为影响临床疗效、妨碍化疗顺利进行、降低化疗强度的因素之一。以往

多采用输注血小板悬液的方法来改善化疗后血小板减少的不良后果，既加重了患者的经济负担，同时又会增加输血反应及各类血

源传播性疾病感染的机会，反复的PLT输注又导致抗体的产生，致血小板无效输注[2]。因此如何更好地预防和治疗化疗相关性血

小板减少已成为临床医师迫切希望解决的问题之一。 

  rh IL11是一种应用基因重组技术生产的促血小板生长因子，可直接刺激造血干细胞和巨核祖细胞的增殖，诱导巨核细胞的

成熟分化，增加体内血小板生成，从而提高外周血血小板计数，而并不引起血小板功能的改变。体外研究表明，白介素 11可作

用于从多能造血干细胞到各系定向造血干细胞以及幼稚细胞的不同分化阶段，尤其是巨核细胞系，可促进早期巨核细胞成熟

[3]。另有研究表明，人重组白细胞介素-11可明显促进人骨髓CFU Meg细胞的集落数，使PLT明显增加[4]。白介素 11自1997

年由美国FDA批准上市应用于临床，成为治疗肿瘤患者化疗后PLT减少的首选药物[5]，在国内已引起广泛的关注。我院血液科

自2007年开始用于恶性血液病化疗后辅助治疗，通过观察30 例患者的临床使用，并与同期相应常规治疗的恶性血液病患者比较

发现，恶性血液病患者化疗后加用rh IL11治疗能够明显缩短PLT减少持续时间，减少严重出血症状的发生及PLT悬液的输注，

两组比较差异有显著性(P<0.05)，且rh IL11治疗过程中不良反应轻微，大多数患者均可耐受，有良好的耐受性和安全性，可以

认为rh IL11是治疗细胞毒药物化疗所致PLT减少的有效药物，有助于恶性血液病化疗的顺利完成，增加化疗的有效性和安全

性，同时可减少PLT悬液的输注，并减轻患者的经济负担，值得在恶性血液病的治疗中推广使用。 
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