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〔摘　要〕 目的　探讨沙利度胺联合输血治疗在输血依赖型 β 地中海贫血 (transfusion-dependent beta thalassemia,TDT) 中

的应用效果。方法　选取 2020 年 8 月 -2024 年 12 月我院收治的 TDT 患者 60 例，依据治疗方法分组，对照组输血治疗，研究

组联合沙利度胺或沙利度胺 / 模拟片。结果　研究组显效率显著高于对照组（P ＜ 0.05）。结论　TDT 患者在输血治疗基础上

联合使用沙利度胺，可显著提升输血效果且不会增加不良反应。
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近几年以来，沙利度胺在有关学者的研究当中被指出能

够用于输血依赖型 β 地中海贫血 (transfusion-dependent 

beta thalassemia,TDT) 患者的临床治疗当中，其主要是在治

疗中作为胎儿血红蛋白诱导剂使用 [1-2]。但是 TDT 患者使用沙

利度胺进行联合治疗的疗效在临床当中依旧未能得到完全的

明确，存在部分争议与可探讨之处 [3]。基于此，在本文当中

主要是探明 TDT 患者在输血治疗基础上联合与未联合沙利度

胺进行治疗的效果，分析如下。

1　资料与方法

1.1 一般资料

选取 2020 年 8 月 -2024 年 12 月我院收治的 TDT 患者 60

例。对照组 30 例，年龄 10 岁～ 20 岁，平均（15.6±4.2）

岁，男性 16例，女性 14例，体重 15kg ～ 56kg（36.1±2.1）

kg，平均（36.5±1.6）kg；研究组 30 例，年龄 10 ～ 20 岁，

平均（15.1±3.5）岁，其中男性 21 例，女性 9 例，体重

23kg ～ 53kg，平均（36.5±1.6）kg。两组基线资料可比（P

＞ 0.05）。

1.2 方法

1.2.1 对照组

输血治疗。每次的输注量为红细胞 0.5U/10kg，给予患者

进行 3 ～ 4h 的持续性输注，2 ～ 3 周输注 1 次。输血前，患

者的血红蛋白（Hemoglobin，简称 Hb：30 ～ 92g/L，输血后

Hb 为：48 ～ 138g/L。

1.2.2 研究组

联合沙利度胺或沙利度胺 / 模拟片。输血治疗方法与方

式对照组一致。沙利度胺 50-150mg/ 次或沙利度胺 / 模拟片 3

片 / 次，1 次 /d，药物的选择及具体用法根据患者情况进行

调整。

1.3 观察指标

1.3.1 两组的整体总有效率对比

判断疗效时参考患者的 Hb 升高预期值，计算公式为：

[ 供者 Hb(g/L)× 输入量 (L)]/[ 患者体重 (kg)×0.085(L/

kg)]×90%；将全血作为标准，折算各种不同的红细胞制剂为

对应全血量，计算时成人按 0.085L/kg，儿童按 0.09L/kg。

Hb 升高预期值计算公式当中的 90% 表示检验误差，目的是将

溶血性输血反应、输液稀释和失血排除。依据 Hb 升高预期值

将疗效评价分为4个不同的等级，≥80％：显效，50～ 79％：

有效，20 ～ 49％：效果不佳，＜ 20％：无效 [4]。

1.3.2 两组的不良反应。

1.4 统计学方法

版本：SPSS 23.0，计数类（%）数据，行 χ2 检验检测；

计量类（χ±s）数据，行 T检验检测；P＜ 0.05 差异显著。

2　结果

2.1 两组的整体总有效率对比

研究组显效率显著高于对照组（P ＜ 0.05），两组的效

果不佳率无显著差异（P＞ 0.05），具体见表 1。

表 1　整体总有效率（例，%）

组别 例数 显效 有效 效果不佳 无效

对照组 30 17（56.7） 10（33.3） 3（10.0） 0（0.0）

研究组 30 22（73.3） 6（20.0） 2（6.7） 0（0.0）

χ2 7.152 6.842 1.745 /

P ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＞ 0.05

2.2 不良反应

输血后经临床观察，两组均无输血不良反应出现，临床

症状和体征有好转。

3　讨论

随着临床当中对于沙利度胺这一药物的研究深入，发现

其能够被当作抗血管生成剂或者免疫调节剂对一部分肿瘤疾

病或者是自身免疫类疾病患者进行辅助治疗 [5]。有关研究证

实，应用沙利度胺治疗骨髓增生异常综合，可使患者血红蛋

白水平得到明显提升 [6]。

本次研究结果提示，研究组显效率显著高于对照组（P＜

0.05）。沙利度胺属于免疫调节类药物之一，其能够发挥十

分显著的抗血管生成作用 [7-8]。有很多学者都在研究当中指出，

应用沙利度胺之后，其会通过剂量依赖的方式对机体表达 γ

珠蛋白 mRNA 产生诱导作用，进而使得血红蛋白 F 水平显著提



—  4  —  医师在线  Physician Online

医师在线 2025 年第 12 卷第 4 期

升，但是不会影响机体表达 β 珠蛋白 [9]。研究组中输血显效

率达到 70% 以上，因此应用沙利度胺治疗 TDT 患者，可减少

达到目标 Hb 的红细胞使用量，减少输血次数，对日益严重的

血荒有一定的缓解作用。

另外，沙利度胺在临床当中还被证实能够对红细胞生成

产生一定的促进作用，因此对于 TDT 患者的贫血情况能够进

行有效的纠正以及改善，从而减少 TDT 患者在临床治疗过程

当中对于输血治疗的依赖性，提升 TDT 患者的显效率 [10]。

综上所述，TDT患者在输血治疗基础上联合使用沙利度胺，

可显著提升输血效果且不会增加不良反应。
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宫肌壁与粘连组织，提高一次性分离成功率，减少术中出血
[6]。该技术的应用，可以让医师更好地把握分离范围与深度，

从而避免子宫穿孔的情况发生，具有较好的应用价值。本次

研究中：观察组手术及预后指标优于对照组，这主要是由于

膀胱充盈的情况下，彩超可以更好地观察子宫及宫腔状况，

监测粘连组织分离情况，提高术中操作的准确性，减少手术

意外损伤，有助于改善患者的预后情况。

综上所述，膀胱充盈联合彩超的应用效果好，可以改善

患者的术后预后情况。
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﹤ 0.05）。表明对照组患者呈现出来的血红素加氧酶 -1 表达

水平更高，侧面反映出患者氧化应激水平很强。硝化酪氨酸

是检测氧化应激水平的重要指标之一，对 2 型糖尿病患者临

床诊治具有重要意义 [3-4]。桦褐孔菌能够对 2 型糖尿病患者氧

化应激产生抑制作用，从而降低患者血糖水平，对患者身体

恢复具有一定重要意义。虽然桦褐孔菌能够发挥抗氧化作用，

但多数应用于实验研究，目前还没有相关临床应用标准。另外，

2 型糖尿病患者治疗依从性较差，在实验研究过程中可能会存

在诸多感染因素，因此临床实践研究资料很少。

综上可知，2 型糖尿病患者血红素加氧酶 -1 水平与硝化

酪氨酸水平相对较高，可通过桦褐孔菌中药降低两者水平，

从而降低患者氧化应激水平与血糖水平。
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