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摘要 目的：总结扶正祛邪解毒类中药复方联合新辅助化疗在局部进展期胃癌中调控肿瘤免疫微环境

的机制研究进展，期待为进展期胃癌的诊疗与科学研究提供参考。方法：依据中医对胃癌病机及治法认

识，总结“健脾益气类、扶正祛邪类及解毒抗癌类”中药复方联合新辅助化疗在进展期胃癌中可能的免

疫调控机制。结果：益气扶正解毒类中药复方联合新辅助化疗可通过双向、多靶点、多环节调控免疫细

胞，即重塑肿瘤免疫微环境，使癌细胞失去赖以生存的内环境而发生自噬或凋亡，从而达到抗癌的目

的。结论：扶正祛邪解毒类中药复方联合新辅助化疗治疗进展期胃癌疗效确切，且安全性良好，具有一

定的临床价值。
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Abstract   Objective:  To summarize the research progress of the mechanism of FuzhengQuxieJiedu 
Chinese herbal compound combined with neoadjuvant chemotherapy (NAC) in regulating tumor immune 
microenvironment in locally advanced gastric cancer, it is expected to provide reference for diagnosis, treatment 
and scientific research of advanced gastric cancer. Methods: According to the understanding of pathogenesis 
and treatment of gastric cancer in traditional Chinese medicine (TCM), to retrospectively review the possible 
immunomodulatory mechanism of the combination of “invigorating, supplementingnourishing, detoxifying 
and anti-cancer” TCM and NAC in advanced gastric cancer. Results: The combination of YiqiFuzhengJiedu 

·研究进展·
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前言
胃癌（Gastric Cancer，GC）是全球常见的消

化道肿瘤，严重威胁着人类健康。据全球癌症统

计数据[1]显示，2020年全球胃癌新发病例108.9万

例，死亡病例76.9万例，分别居全球癌症发病谱和

死因谱的第5位和第4位。而全球近一半的胃癌新

发病例和死亡病例发生在中国[2]，居我国同期恶性

肿瘤发病率及死亡率第3位，且男性发病率约为女

性2倍[3]。由于早期胃癌症状不典型，70%以上的

患者确诊时已经发展为局部进展期胃癌（Locally 

Advanced Gastric Cancer，LAGC），甚至更晚失去

了最佳手术时机，即便行单纯性D2根治术，术后

复发率高，其5年生存率不到50%[4-5]。大量研究表

明，复发与淋巴结浸润或癌灶残留及远处微转移

等因素呈正相关[6-8]。而新辅助化疗（Neoadjuvant 

Chemotherapy，NAC）能使肿瘤体积缩小，降低分

期，消灭或预防术前可能存在的微转移灶，提高

手术切除率，降低复发的风险，达到手术根治目

的[9-10]。同时NAC可预先获知患者对化学药物的反

应性。因此，NAC联合手术及辅助化疗的综合治疗

方案逐步成为LAGC的标准治疗模式。然而化疗药

物在杀伤肿瘤细胞的同时，也会损伤正常组织及细

胞，导致机体出现胃肠道反应、骨髓抑制等毒副作

用，降低机体免疫功能，加重免疫抑制。

中医认为癌症属于正虚邪实，邪盛正衰的一

类疾病，胃癌归属于“胃脘痛、胃反、噎膈、积

聚、癥瘕”等范畴。目前，中医对胃癌的发病机

制尚不明确。《内经》有云：“正气存内，邪不可

干；邪之所凑，其气必虚”；张景岳认为“饮食之

滞，留蓄于中，或结聚成块，或胀满硬痛，不化不

行，有所阻隔者，乃为之积”；我国中西医结合肿

瘤学科的创始人余桂清教授提出：“恶性肿瘤重在

调脾胃，养胃气，脾肾并治”；全国名中医刘沈林

教授等[11]提出：“正气不足，脾胃功能虚弱，而实

邪踞之为患”；北京中医院肿瘤科郁仁存教授也认

为：“肿瘤内虚，宜益气健脾为本”；卢伟等[12]提

出癌毒病机理论，倡导在治疗上以“解毒消癌，扶

正祛邪，和胃健脾”为基础进行辨证论治。目前，

多数中医学者普遍认可“进展期胃癌主要以虚、

痰、瘀、毒、热等作为主要的病因病机发生发展

而来”这一观点[13-14]。故目前公认胃癌的病机总属

“正气亏虚，脾胃虚弱，癌毒郁结”，从“扶正固

本为总的治则，益气健脾为根本治法”的中医辨证

论治思想出发，胃癌患者治疗关键在于“扶正祛

邪、健脾和胃、抗癌解毒”等[15-16]。

研究[17]表明，无论是单体成分、中成药、中药

复方，还是针刺、艾灸等中医传统治疗，均对肿瘤

免疫微环境具有良好的调控作用，能够增强机体

免疫力，降低免疫抑制，提高机体抗肿瘤能力，且

证实中药复方治疗胃癌具有明显的减毒增效作用，

其治疗胃癌不仅局限于杀灭局部的肿瘤病灶，更注

重于对其生存的免疫微环境进行调节，通过双向、

多靶点、多环节调控免疫细胞，即提高机体免疫功

能，降低免疫抑制，重塑免疫微环境，达到抗癌、

抑癌的作用。基于此，本文依据中医对胃癌主要病

机及中医治法的分析，拟总结“健脾益气类、扶正

祛邪类及解毒抗癌类”中药复方联合NAC在局部进

展期胃癌中的免疫调控机制研究进展，期待为新化

疗方案的研发与临床应用提供科学依据。

1   免疫微环境对LAGC的调控
随着“带瘤生存”理念的提出，肿瘤免疫微

环境（Tumor Immunemicroenvironment，TIM）成

为抗癌的关注焦点。TIM是由肿瘤细胞、间质细

胞、免疫细胞、细胞外基质以及细胞因子、趋化

因子共同组成的一个复杂的混合体，是肿瘤发生

发展和转移过程中赖以生存的内环境。可分为抗

traditional Chinese medicine compound and NAC can regulate the immune cells through bidirectional, multi-
target and multi-link, that is to say, remodeling the tumor immune microenvironment, cancer cells lose theinternal 
environment they depend on for survival and undergo autophagy or apoptosis, thus achieving the goal of anti-
cancer. Conclusion: FuzhengQuxieJiedu compound Chinese medicine combined with NAC has defi niteeffi  cacy 
and good safety in the treatment of advanced gastric cancer, which has certain clinical value.
Keywords:   neoadjuvant chemotherapy; Chinese herbal compound; local advanced gastric cancer; tumor immune 
microenvironment; immunosuppression
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肿瘤免疫微环境和促肿瘤免疫微环境[17]。正常情况

下，抗肿瘤免疫微环境能够发挥免疫监视功能，

抑制肿瘤生长。其中，T淋巴细胞分为CD3
+T、

CD4
+T、CD8

+T不同亚群而发挥不同作用，其介导

的细胞免疫占主导地位。B淋巴细胞（CD19
+）分泌

免疫球蛋白G（Immunoglobulin G，IgG）、免疫球

蛋白A（Immunoglobulin A，IgA）、免疫球蛋白M

（Immu-noglobulin M，IgM）和补体C3、C4，进而

介导体液免疫发挥协同作用。二者共同执行机体的

特异性免疫，强力杀伤并清除癌细胞。由固有免疫

细胞如自然杀伤细胞（Natural Killer Cell，NK）、

CD16
+细胞、肿瘤相关巨噬细胞（Tumor-Associated 

Macrophages，TAMs）、树突状细胞（Dendritic 

Cells，DC）等介导的非特异性免疫，发挥广谱抗

肿瘤作用。此外，机体还通过分泌多种促免疫因子

和免疫抑制因子以维持机体免疫功能的正常，进而

发挥抑制肿瘤生长及减缓肿瘤进展的作用。反之，

促肿瘤免疫微环境则可促进肿瘤的发生、发展、转

移及复发[18-20]。因此，TIM对肿瘤的发生发展具有

双向调节作用。

2   健脾益气类中药复方联合NAC对LAGC免
疫微环境的调控
2.1   健脾养胃方

该方是刘沈林教授基于“益气健脾化瘀”的

法则，结合多年临床实践创立的自拟方，由炙黄

芪、党参、炒白术、当归、白芍、陈皮、法半夏、

三棱、莪术、石见穿、白花蛇舌草、炙甘草12味

中药组成，全方共奏健脾扶正，祛邪消癥之功。

现代药理研究[21]表明，其具有抑制胃癌细胞增殖、

侵袭与转移，诱导胃癌细胞凋亡、分化，抗肿瘤

血管生成，提高机体免疫力，调节肿瘤免疫微环

境及肠道菌群，逆转胃癌化疗耐药等功效。谢晓

东等[12]在健脾养胃方联合NAC对胃癌患者临床疗

效的影响及机制研究中，通过比较2组肿瘤退缩分

级（Tumor Regression Grade，TRG）、中医证候

积分、胃癌组织中叉头状转录因子P3（Forkhead 

Box P3，FoxP3）、T细胞免疫球蛋白黏蛋白分子3

（T Cell Immunoglobulin Mucin Molecule 3，Tim3）

蛋白表达及白细胞介素-10（Interleukin-10，IL-

10）、白细胞介素-2（Interleukin-2，IL-2）、白

细胞介素-8（Interleukin-8，IL-8）、肿瘤坏死因

子-α（Tumor Necrosis Factor-α，TNF-α）mRNA

的水平，结果发现治疗组TRG分级评分、胃癌组织

Tim3、FoxP3蛋白水平及IL-8、IL-10 mRNA水平均

降低，且治疗组中医证候积分显著低于治疗前，并

低于对照组。FoxP3是Treg细胞的标记蛋白，Treg

细胞是肿瘤微环境中重要的免疫抑制性T细胞之

一，可有力抑制抗肿瘤免疫应答，诱导化疗耐药；

Tim3是一种免疫负性调节因子，可诱导T细胞耗

竭，增加Treg细胞的免疫抑制功能[22]。综上发现，

健脾养胃方可增加胃癌患者化疗敏感性，缩小肿瘤

体积，增强患者抗肿瘤能力，提高患者生活质量。

2.2   八珍汤加减方

该方由八珍汤化裁而来，八珍汤源于《瑞竹

堂经验方》，即四君子汤和四物汤的合方，是气

血双补的经典方药，由黄芪、熟地黄、白花蛇舌

草、生牡蛎、麸炒、白术、人参、山茱萸、茯苓、

当归、川芎、三七粉、白芍、鸡内金、甘草片、

全蝎、浙贝母随证加减：阴虚加沙参、石斛、麦

冬；阳虚加肉苁蓉、淫羊藿；胃肠道反应重加焦

麦芽、焦山楂、焦神曲、陈皮。全方共奏益气健

脾，补血生津，活血散结，清热解毒之功效。现

代研究表明[23-24]，该方中多味中药具有抗肿瘤、提

高机体免疫力、减轻不良反应等功效，广泛用于

恶性肿瘤的放化疗辅助治疗。魏海梁等[25]在八珍

汤加减联合FOLFOX6方案用于AGC术前化疗的临

床观察中，观察并比较2组患者治疗前后近期有效

率（Response Rate，RR）、手术切除率（R0）及

化疗毒副反应（胃肠道反应、骨髓抑制、外周神

经毒性症状）等。发现八珍汤加减联合FOLFOX6

化疗方案可减轻化疗毒副作用、提高近期疗效及

手术切除率。吴丹等[26]在八珍汤加减方联合SOX

方案NAC治疗老年进展期胃癌的研究中，观察并

比较2组患者治疗前后近期临床疗效（CR、PR、

SD、PD、R0切除率）、不良反应（胃肠道反应、

骨髓抑制）、生活质量（KPS评分）、免疫指标

（CD3
+、CD4

+、CD8
+、CD4

+/CD8
+）等指标变化。发

现八珍汤加减方可调节患者免疫功能，改善消化

道症状、骨髓抑制等情况，提高生活质量及化疗

的耐受性，提高手术切除率，具有较好的临床应

用价值。白璐等[27]在八珍汤加减方对胃癌NAC患者

营养状况和免疫功能影响的研究中，观察并比较

2组患者治疗前后营养状况评价（PG-SGA、TB、

ALB、PAB）、免疫功能（CD4
+、CD8

+、Th17、



中国药事  2023 年 6 月  第 37 卷  第 6 期 699

CHINESE PHARMACEUTICAL AFFAIRSzhgysh

Treg、CD4
+/CD8

+、Th17/Treg、IgM、IgA）、中医证

候评分、不良反应（胃肠道反应、骨髓抑制、肝肾

功能损害）。发现八珍汤加减内服可改善营养状况

和免疫功能，促进免疫平衡，减轻临床症状和疲劳

程度，降低化疗不良反应。上述结果进一步说明，

八珍汤加减方对胃癌患者的化疗具有明显的增效减

毒作用，主要机制可能是通过调控机体的免疫功能

来实现的。

2.3   黄芪四君子汤

该方由四君子汤加味而成，四君子汤出自宋

代《太平惠民和剂局方》，由人参、白术、茯苓、

炙甘草4味药组成，为补脾益气的代表方剂。黄芪

更为补气要药，全方共奏扶正培本之效。现代药

理学研究[28-29]表明，黄芪四君子汤可调节肿瘤微环

境，改变微环境中免疫细胞的功能，影响细胞因子

的表达，从而提高患者免疫能力，抑制肿瘤生长。

谢贵萍等[30]在黄芪四君子汤增强进展期胃癌术前辅

助化疗敏感性的临床研究中，观察并比较2组患者

治疗前后TRG分级、血清及组织中IL-8表达水平、

不良反应（胃肠道反应、骨髓抑制、周围神经症

状、肝肾功能损害）等指标变化。结果发现黄芪四

君子汤可显著增强化疗敏感性。

2.4   补气养血方

该方以八珍汤为基础方上化裁而来，由人

参、生黄芪、白术、枸杞子、当归、熟地黄、鹿角

胶、川芎8味中药组成。全方共奏补血养血、补髓

健脾之功效。现代药理学研究[31]表明，该方主要成

分具有调节脾胃、抗疲劳、增强免疫、促进骨髓

造血功能，增强机体免疫功能，减轻化疗药物不

良反应。刘军灵等[32]在自拟补气养血方对局部进展

期胃癌化疗相关性骨髓抑制的疗效观察中，观察

并比较2组患者治疗前后2组血常规（WBC、NE、

PLT、HB），免疫功能（CD4
+、CD4

+/CD8
+、IgM、

IgA）、生活质量（恶心、呕吐、疲劳评分）等指

标变化。结果发现，补气养血方能明显改善患者骨

髓抑制状态，提高机体免疫力，改善患者生活质

量，从而提高临床疗效，且安全性良好。

2.5   参苓白术散

该方出自北宋《大平惠民和剂局方》，由四

君子汤构架化裁而来；由党参、莪术、三棱、败

酱草、龙葵、炒白芍、当归、法半夏、木香、薏

苡仁、山药、砂仁、陈皮、炒白术、茯苓、炙甘草

16味中药组成。全方共奏扶正祛邪、解毒抗癌，

健脾、消积散结、益气养血等功效。现代药理学

研究表明[33-34]，参苓白术散具有抗肿瘤、增强食

欲、抗疲劳、减轻胃肠道反应等作用。袁涛等[35]在

参苓白术散联合化疗治疗进展期胃癌的临床观察

中，通过观察并比较2组患者治疗前后2组临床疗

效（CR、PR、SD、PD、ORR）、不良反应及程度

（胃肠道反应、骨伤抑制情况）等指标变化，发现

参苓白术散可明显提高疗效，并减少不良反应的发

生。同时，蔡照弟、李华等[36-37]研究发现，参苓白

术散可提高胃癌术后患者血清中CD3
+、CD4

+含量，

增强免疫力，降低不良反应的发生。这些发现充分

证明，参苓白术散对进展期胃癌化疗的增效减毒作

用可能是通过增强机体的免疫力和降低化疗药物的

不良反应来达到的。

3   抗癌解毒类中药复方联合NAC对LAGC免
疫微环境的调控
3.1   蟾皮莪术汤

该方是高冬冬教授基于胃癌“清热解毒、软

坚散结”的治则，结合多年临床实践创立的自拟

方，由干蟾皮、莪术、生马钱子、八月扎、枸橘、

瓜蒌、白花蛇舌草、白毛藤、煅瓦楞子、薏苡仁、

槟榔、赤芍、夏枯草、木香15味中药组成。全方共

奏导滞、通腑、消积之功效，是解毒消肿、活血散

结之良药。现代药理[38-39]表明，其主要成分具有抗

炎、抗肿瘤、增强机体免疫力的作用。高冬冬等[40]

在蟾皮莪术汤辅助化疗治疗胃癌的研究中，观察并

比较2组患者治疗前后中医证候积分，血清相关蛋

白（VEGF、MMP-9、内皮抑制素）水平，血清肿

瘤标志物（CEA、CA199、CA724）、免疫球蛋白

（IgG、IgM）、近期疗效（RR、DCR）及不良反

应情况。结果发现，蟾皮莪术汤可有效改善患者的

中医证候积分、调节免疫微环境，从而控制疾病进

展，具有良好的近期临床疗效及药物安全性。

3.2   金龙胶囊

金龙胶囊是纯天然中药制剂，由鲜守宫、蕲

蛇、白花蛇等中药所制成。具有破瘀散结、解郁通

络之功效，现代药理学研究[41-42]表明，其具有抗肿

瘤和免疫调节双向作用。李雨等[43]在金龙胶囊联合

多西他赛表柔比星环磷酰胺方案新辅助治疗胃癌的

研究中，通过观察并比较2组患者治疗前后临床疗

效（ORR、预期生存期）、生活质量评分、免疫功
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能（IFN-γ、IL-2）等指标变化。结果发现，金

龙胶囊能够有效地治疗胃癌，降低不良反应，提高

患者的生活质量。

3.3   扶正祛邪解毒方

该方为福建南平市人民医院自拟方，由生黄

芪、石见穿、莪术、南沙参、枸杞子、淫羊藿、党

参、茯苓、巴戟天、肉苁蓉、蜂房、白术12味中药

组成，全方共奏阴阳双补、补益气血以增强机体正

气（即免疫力）的作用，正气足则邪气自除；同时

破血化瘀、化痰祛湿以祛邪，达到灭杀癌细胞的作

用。现代药理学研究表明，该方具有增强机体免

疫功能的作用[44-45]。李秀花等[46]在自拟扶正祛邪解

毒方联合NAC治疗胃癌的效果及免疫功能影响的研

究中，通过观察并比较2组患者治疗前后近期疗效

（CR、PR、SD、PD、ORR）、免疫功能（CD4
+、

CD8
+、CD4

+/CD8
+）、生活质量评分（SF-36）、毒

副作用及程度（胃肠道反应、口腔黏膜炎症、手足

综合征）等指标变化。结果发现，自拟扶正祛邪解

毒方可有效增强患者免疫功能，减低不良反应的发

生，提升患者生活质量。

4   扶正祛邪类中药复方联合NAC对LAGC免
疫微环境的调控
4.1   健脾扶正方

该方是在临床实践中总结的自拟方，由黄

芪、太子参、山药、白术、茯苓、薏苡仁、白花

蛇舌草、灵芝、丹参、川芎、莪术、半枝莲、八

月札、麦冬、重楼、炙甘草16味中药组成。全方

共奏扶正祛邪、健脾益气、解毒抗癌之功效。现

代药理学研究[47-48]表明，该方主要成分具有改善机

体免疫功能，增强机体抵抗力的作用。文政伟等
[48]在健脾扶正方联合NAC对LAGC患者近期疗效和

免疫功能影响的研究中，通过观察并比较2组患者

治疗前后近期疗效（ORR、DCR、R0）、免疫功

能（CD3
+、CD4

+、CD4
+/CD8

+、IgG、IgM）、肿瘤标

志物（CEA、CA199、CA724、VEGF）、不良反应

（胃肠道反应、骨髓抑制、脱发、口腔黏膜炎）。

结果发现，健脾扶正方可显著提高近期疗效，下调

肿瘤标志物水平，减少不良反应。

4.2   扶正抑瘤方

该方是在参苓白术散基础上化裁而来，由太

子参、党参、黄芪、茯苓、山药、薏苡仁、麦冬、

白花蛇舌草、白英、莪术、重楼、半枝莲、丹参、

三七、八月扎、灵芝、炙甘草17味中药组成。全

方共奏扶正祛邪、抗癌解毒、益气养血之功效。

现代药理学研究[49-50]表明，该方主要成分具有提高

机体免疫功能，增强机体抗疾病能力的作用，对

多种肿瘤细胞具有抑制作用。曹超等[15]在扶正抑

瘤方联合NAC治疗进展期胃癌痰瘀毒结证患者的

研究中，观察并比较2组治疗前后临床疗效（CR、

PR、SD、PD、ORR、DCR）、Karnosfsky评分，免

疫功能（CD3
+、CD4

+、CD8
+、CD4

+/CD8
+、NK），

炎性因子水平[TNF-α、IL-6、CRP、血红素氧化

酶-1（HO-1）]，肿瘤标志物（CEA、CA-724、

CA50、MMP-2、MMP-9、VEGF-A、VEGF-C），

不良反应（胃肠道反应、骨髓抑制、黏膜反应、乏

力）。结果发现，扶正抑瘤方可提高临床疗效、减

轻不良反应，改善免疫功能，抑制肿瘤的复发与转

移，控制疾病进展，提高生存质量。

4.3   扶正祛邪解毒方

该方是在临床实践中总结的自拟方，由生黄

芪、石见穿、莪术、南沙参、枸杞子、淫羊藿、党

参、茯苓、巴戟天、肉苁蓉、蜂房、白术12味中药

组成。全方共奏扶正固本、补气养血、健脾开胃、

祛邪解毒之功效。现代药理学研究[45]表明，该方主

要成分具有增强免疫力、杀灭癌细胞的作用。李秀

花等[44]在自拟扶正祛邪解毒方联合NAC对胃癌患者

临床效果及免疫功能影响的研究中，通过观察并

比较2组患者治疗前后临床疗效（CR、PR、SD、

PD、ORR），免疫功能情况（CD4
+、CD8

+、CD4
+/

CD8
+），生活质量（SF-36评分）及不良反应（脏

腑功能受损、胃肠道反应、口腔黏膜炎症、手足综

合征）等指标变化。结果发现，扶正祛邪解毒方联

合NAC治疗胃癌临床疗效显著，可有效增强免疫功

能，提升患者生活质量，减少不良反应发生情况，

安全性良好。

4.4   补中益气汤加减

该方由补中益气汤化裁而来，由党参、生黄

芪、茯苓、白术、陈皮、当归、丹参、莪术、姜

半夏、炙甘草10味中药组成。全方共奏扶正祛瘀

之功效。现代药理学研究表明[51]，其主要成分具有

抗炎、抗肿瘤、调节免疫及肠道功能的作用。李

航等[52]在中药联合NAC治疗进展期胃癌的研究中，

通过观察并比较2组患者治疗前后IL-2受体（sIL-

2R），胃癌细胞的凋亡指数（Apoptotic Index，
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AI）及毒副反应（骨髓抑制、胃肠道反应及口腔黏

膜溃疡）等指标变化，结果发现，补中益气汤加减

方具有抗肿瘤与免疫调节双重机制，在NAC中可以

起到增效减毒的作用。

4.5   香砂六君子汤

该方由四君子汤补气方化裁而来，由党参、

炒白术、获苓、陈皮、法半夏、木香、砂仁、炙

甘草等8味中药组成。兼有行气温中、益气化痰之

效，因此对肿瘤患者具有扶正及祛邪两方面作用。

临床多用于治疗脾胃气虚型消化系统疾病[53]。现代

药理学研究[54]表明，该方主要成分具有增强机体免

疫力及抗肿瘤的作用。洪文文等[20]在香砂六君子

汤对进展期胃癌化疗患者免疫功能的影响中，通

过观察并比较两组患者治疗前后免疫功能（CD3
+、

CD4
+、CD8

+、CD19
+、CD4

+/CD8
+）、细胞因子（IL-

2、IL-6、IFN-γ、TNF-α）、中医症状及生命质

量评分、不良反应（血常规、肝肾功、心电图）

等指标变化，结果发现，香砂六君子汤可提高化

疗患者机体免疫功能，改善生命质量、减轻胃肠

道反应。

4.6   参芪扶正注射液

该方由人参、黄芪提取物组成，具有扶正固

本、增强免疫及抗疲劳的功效。现代药理学研究[55]

表明，该方主要成分具有协调化疗药物调节机体

免疫功能、增强抗肿瘤活性的作用；同时具有抗

氧化应激、抗衰老、保肝、利尿、降压和抗菌作

用。赵莉娟等[56]在参芪扶正注射液联合EOX新辅

助化疗治疗进展期胃癌患者的研究中，通过观察

并比较2组患者治疗前后免疫功能（CD3
+、CD4

+、

CD8
+、CD4

+/CD8
+）、临床疗效（R0切除率、术后

分期）、胃肠道反应等指标变化，发现参芪扶正注

射液联合EOX新辅助化疗可提高患者免疫力及手术

切除率，且不良反应发生率较低，值得临床推广。

韩龙才等[57]在参芪扶正注射液在进展期胃癌化疗过

程中对患者免疫功能的影响中，通过观察并比较

2组患者治疗前后近期疗效（CR、PR、SD、PD、

ORR、DCR）、免疫功能（CD3
+、CD4

+、CD8
+、

CD4
+/CD8

+）、毒副作用及程度（胃肠道反应、骨

髓抑制、神经毒性）等指标变化，发现参芪扶正注

射液新辅助化疗可降低不良反应、提高患者免疫功

能及化疗耐受性、改善生存质量，临床疗效显著。

同时，大量研究[58-60]也发现，参芪扶正注射液可改

善胃癌术后患者的免疫功能，减低并发症及不良反

应的发生，安全性较高，有利于提升患者的生存质

量，具有临床应用以及推广的价值。

5   结语
肿瘤免疫微环境与胃癌的发生、发展密切相

关，对免疫微环境的有效干预，可达到抗瘤目的。

中医药疗法是我国治疗癌症的特色手段，中医药防

治癌症不再局限于癌细胞本身，更侧重于调控肿瘤

赖以生存的内环境，尤其重塑肿瘤免疫微环境。通

过调节多种免疫细胞及分子，使癌细胞没有生存

环境而产生凋亡或自噬。本研究发现，益气扶正

解毒类中药复方联合NAC治疗局部进展期胃癌主要

是通过上调CD3
+、CD4

+、CD16
+、CD19

+、TNF-α、

IFN-γ、IL-2等表达水平，增加IgG、IgM、IgA及

补体含量和下调CD8
+、IL-4、IL-6、IL-8、IL-10表

达水平来增强胃癌患者机体免疫细胞及分子介导的

免疫监控功能，克服免疫抑制，抑制免疫逃逸，建

立正常的免疫机制，从而改变其肿瘤免疫微环境，

进而进一步降低胃癌患者肿瘤的复发转移、改善胃

癌患者的临床证候、延长胃癌患者生存期和提高生

存质量；同时益气扶正解毒类中药复方联合NAC治

疗局部进展期胃癌也可通过减轻放化疗毒副作用

来增强抗瘤效果；本综述还发现益气扶正解毒类

中药抗肿瘤疗效确切，且安全性良好（见图1）。
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因此，临床上要充分发挥中医药在治疗肿瘤

上的优势，结合患者自身情况，制定最佳治疗方

案，运用中西结合的方法去造福癌症患者。然而

目前的临床研究仍有一些不足之处：①研究所纳入

的中药复方多源于经典医籍或团队临床实践，以

临床观察类居多，且临床观察样本量较小，缺乏多

中心、大样本量随机试验的验证实验。②肿瘤免疫

微环境是一个复杂的混合体，涉及多种免疫细胞及

细胞因子，肿瘤免疫微环境在胃癌发生、发展及转

归中的具体作用机制有待进一步探究。③中药复方

成分复杂，治疗胃癌具有多途径、多靶点、多环节

等特点，中药复方调控肿瘤免疫微环境的机制考虑

需要进一步通过体内外实验进行更深入的研究去支

持。④本综述虽然发现中药复方对进展期胃癌患者

的化疗具有显著的增效减毒作用，可能是通过调控

机体的肿瘤微环境来实现的，但具体分子机制未

明。未来将不断深入探究肿瘤免疫微环境在胃癌进

程中发挥的作用，全面分析中医药调控胃癌免疫肿

瘤微环境的机制，使中医药疗法防治胃癌更标准

化、规范化，为临床治疗提供循证医学依据。
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