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·病例报告·

顾护脾胃扶正培本法治疗气血两虚型
恶性胸腺瘤术后１例

王　芳１，２　花宝金１

　　肿瘤治疗目前存在一些误区，其中之一就是过度

治疗。对于肿瘤患者而言，积极治疗有可能导致过度

治疗，如检查过度、手术过度、放疗过度、化疗过度、用

药过度等，超强度的治疗不仅弱化体能状态，加重患者

心理负担，还破坏自身免疫和抗肿瘤能力，甚则出现严

重并发症导致患者死亡。随着医学模式的转变，肿瘤

治疗开始注重带瘤生存和生存受益，思路上不再单纯

过分追求消灭或缩小肿瘤实体，杀灭肿瘤细胞，而是同

时考虑改善患者机体及精神症状［１］。花宝金教授认为，
带瘤生存并不是诊断肿瘤后一味的放弃治疗，而是患者

经过规范和适度治疗，使人体和肿瘤之间处于相对平衡

的状态，让肿瘤细胞在一定时期内处于静止或休眠，故
宜采用扶正培本，抵抗肿瘤毒邪，维持正邪平衡，与肿瘤

共存，即“带瘤生存”的理念不仅有其理论依据，还更符

合肿瘤治疗的实际需求。笔者师从花宝金教授学习期

间，应用顾护脾胃扶正培本法治疗１例恶性胸腺瘤术后

患者，取得较好的临床效果，现报告如下。
病历简介　患 者 女 性，６８岁，因 体 检 发 现 右 前 纵

隔肿物，于２０１１年１１月２５日于中国医学科学院肿瘤

医院行手术切除，术后病理：胸腺低分化癌，部分呈鳞

状细胞癌，侵犯周围脂肪组织、心包、胸膜及肺组织，属

Ⅳ期，术后恢复较差，肿瘤医院建议术后化疗。患者因

身 体 无 法 耐 受 化 疗，来 广 安 门 医 院 寻 求 中 医 药 保 守

治疗。
治疗经过　首诊（２０１１年１２月２７日）：患者诉乏

力，体弱，胸痛，食纳无味，大便干，数日一行，体重下降

５ｋｇ左右，寐差，小便正常。舌质淡红、苔薄黄腻，脉细

弱无力。属心脾两虚，术后气血俱损，治当健脾益气，
补血养心。归脾汤加减。拟方：南沙参１５ｇ　北沙参

１５ｇ　 炒 白 术 １２ｇ　 茯 苓 １０ｇ　 生 黄 芪 ３０ｇ

当归６ｇ　远志９ｇ　炒枣仁１８ｇ　陈皮１０ｇ　清半

夏９ｇ　炒枳壳９ｇ　鸡血藤１８ｇ　黄芩１０ｇ　杏仁

１０ｇ　生麦 芽３０ｇ　神 曲１５ｇ　酒 大 黄６ｇ　甘 草

６ｇ，水煎服，口服１４剂。
二诊：患者乏力减轻，食欲增加，胸痛，偶有干咳，

虚汗出，二 便 调。舌 质 淡、苔 白，脉 细。复 查 胸 部ＣＴ
未见异常。患 者 拒 绝 化 疗，希 望 继 续 中 药 治 疗 为 主。
辨证为脾气虚证。继予补脾益气，扶正培本。拟方六

君子汤合止嗽散加减：生黄芪６０ｇ　茯苓２０ｇ　炒白

术１０ｇ　陈皮１０ｇ　女贞子１５ｇ　旱莲草３０ｇ　金

钱草３０ｇ　当归１５ｇ　白芍３０ｇ　芡实１０ｇ　鳖甲

３０ｇ　金银花２０ｇ　百部１０ｇ　桔梗１０ｇ　生麦芽３０

ｇ　神曲１５ｇ　白花蛇舌草３０ｇ　甘草６ｇ，水煎服，口
服１４剂。

三诊：服上药后，患者乏力大为好转，纳食可，汗出

减少，胸 痛 好 转，少 有 干 咳，睡 眠 好 转，二 便 调。舌 质

淡、苔白微厚，脉细。花宝金教授认为，患者正气来复，
可于补益药中适量加入祛邪之药，使邪去而不伤正，拟
方：生 黄 芪４０ｇ　茯 苓１０ｇ　炒 白 术１０ｇ　陈 皮

１０ｇ　女贞子１５ｇ　旱莲草１５ｇ　金钱草３０ｇ　当归

１５ｇ　白芍３０ｇ　芡实１０ｇ　鳖甲３０ｇ　半枝莲１５ｇ
　三棱１０ｇ　莪术１０ｇ　金银花２０ｇ　生麦芽１５ｇ　
神曲１５ｇ　白花蛇舌草３０ｇ　甘草６ｇ，水煎服，口服

１４剂，后均坚持。
患者坚持口服中药治疗，每２周来花宝金教授处

就诊，处方以健脾益气祛邪为主，并且每２个月还静脉

滴注胸腺五肽（每次２ｍｇ，每天１次，１４天为１个疗

程，共３疗程，至２０１４年，患者血象一直维持在正常水

平，未进行化疗，复查肿瘤标志物正常，影像学检查未

发现转移和复发迹象。
讨　论　恶性胸腺瘤术后，胸膜转移，西医常规治

疗需以手术切除为主，并术后依据分期行４～６个周期

化疗或局部放疗，消灭体内残存癌细胞，以延缓复发转

移。但大部分患者术后体质虚弱，由于放化疗所致骨

髓抑制、体重下降、恶心呕吐、局部感染等严重并发症，
影响患者生活质量，甚至有部分患者无法耐受放化疗，
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故中医临床多采用扶正培本，调补脾胃、气血，以改善

患者生活质量。
本例患者，术后见倦怠乏力、食欲不振、体重下降，

花教授认为首先应重视脾胃的调和，脾胃为后天之本，
气血生化之源，认为“得脾胃者得中央，得中央者得天

下”，需扶正为主，待正气来复，方可考虑驱邪。以生白

术、茯苓、生薏苡仁等健脾，以青皮、陈皮、半夏、杏仁等

和胃。佐以疏肝调理气机。
其次扶正培本。中晚期癌毒大量耗伤正气，加之

手术，导致气血阴阳虚损、脏腑功能衰退。若只着眼于

局部肿瘤，忽视机体内部抗癌的积极因素而不注意扶

正，就会失去祛邪基本条件。扶正治疗可改善体质，促
进饮食，增强骨髓的造血功能，促使受伤机体较短时间

内恢复，提高机体的抗病能力，纠正修复病理损害，延

长生存期，减轻痛苦症状。
其三加强宣教亦尤为重要。肿瘤的发生与许多不

良生活习惯、饮食习惯、理化环境、社会心理有关如吸

烟、饮酒、缺乏体力活动、高胆固醇饮食、食物添加剂的

滥用、城市空 气 污 染、家 庭 用 固 体 燃 料 引 起 的 室 内 污

染、巨大的精神刺激、持续的不良情绪等有关。花宝金

教授认为，加强健康教育，通过改变或避免这些导致肿

瘤的高危因 素，可 以 在 一 定 程 度 上 预 防 肿 瘤 的 发 生。
现代医学表明，从致癌物质参与人体代谢到发展为原

位癌，大概需要８～１０年时间［２］。花宝金教授认为如

果在这段时间内准确把握时机，在不同阶段的采取防

治策略，进行针对性综合干预措施，可使其逆转在癌瘤

未成形之前，或从癌症发生源头上遏制其生长，或最大

限度推迟其 发 生 时 间，从 而 使 肿 瘤 的 危 害 降 到 最 低。
当已有肿瘤征兆时，应做到早期诊断，早期干预，拦截

病势，阻断恶变。还应定期体检，筛查常见肿瘤，以利

于早期发现。手术、放化疗等产生的毒副反应是肿瘤

治疗中困扰医者的棘手问题，在某些可预知的合并症、
并发症及后遗症出现之前，针对患者心理、营养、体能

等各方面，采用中医康复方法整体调节，可改善各种治

疗手段的不良反应，达到预防性干预效果。
最后要对肿瘤患者做好心理疏导也很重要，让患

者树立战胜疾病的勇气和信心，充分调动患者自身的

潜能，有利于提高患者的免疫力，抑制肿瘤的生长，提

高患者的生活质量。
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第三届全国中西医结合麻醉学术研讨会征文通知

第三届全国中西医结合麻醉学术研讨会拟定于２０１６年６月在河南省郑州市召开。会议由中国中西医结合学会麻醉

专业委员会主办，河南省中西医结合学会、河南省人民医院、河南中医药大学第一附属医院联合承办。现将征文事宜通知

如下。

征文内容 　（１）麻醉、手术相关问题的中、西医理论研究；（２）术后康复与围术期养生；（３）中、西医疼痛诊疗；（４）针刺

麻醉与针药复合麻醉的基础理论与临床研究；（５）中、西医围术期系统器官功能保护研究；（６）中、西医应激反应调控与术

后并发症防治研究；（７）围术期穴位刺激应用研究；（８）中、西医文化与历史探索；（９）中西医结合麻醉的发展思路和科研方

法；（１０）其他。

征文范围 　西医、中医、中西医结合的麻醉科、疼痛科、急诊科、ＩＣＵ、体外循环科、外科、骨科、神经科等专业 的 基 础

与临床研究论文。

征文要求 　（１）论文要求数据准确，语言精练，条理清晰，主题明确；（２）论文正文不超过４０００字，如提交论文摘要不

超过８００字；（３）论文请自留底稿，恕不退稿。文档以 Ｗｏｒｄ文 档 格 式 录 入，Ａ４版 面，题 目 采 用 宋 体２号 黑 体 字；姓 名、单

位、邮编采用楷体５号字；正文采用４号字，均采用单倍行距。排列顺序为题目、姓名、单位、邮编、正文、参 考 文 献；（４）来

稿请另附作者姓名、职称、工作单位、通讯地址、邮政编码、联系电话；（５）要求论文未公开发表。

截稿日期　２０１６年５月１５日（以发送电子邮件时间为准）。

联系方式　山东省济南市经十路１６３６９号（邮编２５００１４）山东中医药大学 附 属 医 院，电 话：０５３１－６８６１６８６１（总 机），

０５３１－６８６１７０２３（分机）；联系人：迟永良１５５５３１５６５８８；李智帅１３１７６６７１３３７；电子邮箱：ｃｓｉａ＠ｖｉｐ．１２６．ｃｏｍ。


