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摘要　原发性支气管肺癌简称为肺癌，是指原发于支气管黏膜的肺泡癌。病机有以下３点：邪毒侵肺、痰湿内聚、正气内
虚。治宜扶正与祛邪兼顾。郑教授将其分为：阴虚毒热型、气阴两虚型、脾虚痰湿型、肺肾两虚型。本文提取临证医案３
则，就郑教授运用慈丹胶囊治疗脾虚痰湿型肺癌取得显著疗效进行总结探析。
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　　原发性支气管肺癌简称为肺癌，是指原发于支
气管黏膜的肺泡癌。近年来，肺癌发病率在我国有

明显上升的趋势。其临床特征为咳嗽，咯血或血痰，

发热，胸痛等。郑教授根据多年临床经验，将肺癌分

为４个类型：阴虚毒热型、气阴两虚型、脾虚痰湿型、
肺肾两虚型。而本文着重介绍脾虚痰湿引起的肺

癌。其病在肺，其本在脾，脾为生痰之源，脾胃亏虚，

运化功能失职，则水湿重浊不化，炼化为痰，上困于

肺，导致肺失宣发肃降，气机升降失常，郁结一处，发

为肿瘤。而慈丹胶囊中莪术破血消瘀，山慈菇消肿

解毒。马钱子、蜂房、鸦胆子等消肿散结，通络止痛，

佐以补气补血的黄芪、当归，投入临床数十年，对肿

瘤有显著的抑制作用。治疗中既要以慈丹胶囊化瘀

解毒以控制肿块，又要配合方药健脾化湿，培土生

金。以下为郑教授临证医案３则。
１　案例一

某，男，６７岁，湖北人。患者咳嗽、胸闷、气急２
个月。于１９９６年１月１０日在某医院经ＣＴ查示：左
肺后叶段显示多个小结节，融合成大结节。高密度

病灶，约１５ｃｍ，ＣＴ值２０ＨＵ，左上肺肿瘤２０ｃｍ×２
ｃｍ，诊断为左肺占位性病变，肺内新生物，支气管炎，
肺气肿。１９９６年１月１４日来院就诊。症见：咳嗽，
气急，胸痛，神疲乏力，消瘦明显，纳呆。证属：脾胃

亏虚，湿痰互结；治宜：消化、清补、清润。方药：中成

药：慈丹胶囊、复方莪术消瘤、扶正固本胶囊，各 ５
粒／次，４次／ｄ。汤药：陈皮１０ｇ、半夏１０ｇ、茯苓１０
ｇ、甘草６ｇ、竹茹１０ｇ、白术１０ｇ、瓜蒌１５ｇ、薤白１０
ｇ、苏子１０ｇ、莱菔子１０ｇ、白芥子１０ｇ、鱼腥草１５ｇ、
薏苡仁１０ｇ、牡蛎３０ｇ（先煎），水煎服，１剂／２ｄ，连
服３０剂。

二诊（１９９６年３月５日）：服药２个月，病情稳
定，复查肿块未见增大，症状消失。效不更方，中成

药同上续服２个疗程。汤药：川贝母１０ｇ、瓜蒌１２
ｇ、杏仁１０ｇ、鱼腥草２０ｇ、陈皮１０ｇ、半夏１０ｇ、苏子
１０ｇ、茯苓１０ｇ、仙鹤草３０ｇ、西洋参３ｇ（兑入），日１
剂，连服３０剂。三诊、四诊、五诊、六诊去汤方，单服
中成药４个月，于１９９６年９月２６日复查示：左上肺
肿块、新生物均已消失，肺形态大小均正常，与原片

相比较，肿物已消失，未发现新病灶。

２　案例二
某，男，６９岁，退休干部。患者２００１年９月２７

日在铁道部总医院确诊为右肺癌晚期，双侧淋巴转

移，胸腔大量积液，在该院化疗用康莱特治疗，效果

不显著。ＣＴ示：右肺癌，双侧淋巴转移。２００１年１０
月１４日来我院就诊，现主症：咳嗽泡沫样脓痰，伴气
喘，明显消瘦，四肢无力，便秘。西医诊断：右肺癌Ⅳ
期，伴有胸腔积液。中医辨证：瘀毒互结，脾虚水积，

治宜：化瘀解毒，健脾利水。方药：中成药：慈丹胶

囊，５粒／次，４次／ｄ；甘芫逐水丸，１ｇ／次，３次／ｄ；扶
正固本胶囊，５粒／次，４次／ｄ。以上各药连服３０天。

二诊（２００１年１１月１０日）：患者纳增，气喘减
轻，小便正常，四肢仍无力，精神较前佳。方药：中成

药续服前方，去扶正固本胶囊。汤药：太子参３０ｇ、
生黄芪３０ｇ、茯苓１０ｇ、白术１０ｇ、扁豆１５ｇ、陈皮１０
ｇ、淮山药３０ｇ、薏苡仁３０ｇ、砂仁６ｇ（后入）、桔梗１０
ｇ、生甘草６ｇ、丹参１０ｇ、僵蚕１０ｇ、地龙１０ｇ，日１
剂，水煎服，连服 １５剂。三诊（２００１年 １２月 １４
日）：药后诸证减轻，肿瘤已缩小，患者精神佳，但痰

多而黏，怕冷。处方调整为：中成药：慈丹胶囊、消

癀、仙鹤益寿胶囊；汤药：上方去僵蚕、地龙，加竹茹
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１０ｇ、桔梗６ｇ、浙贝母１０ｇ。２０１２年底随访，患者肿
瘤已消失，精神较好，无诉不适。

３　案例三
某，男，６０岁，大连大学物理系教授。病历号：

１９９１０４。初诊日期：２００２年 １月 １９日。患者于
２００１年１月９日在上海胸科医院 ＣＴ诊断为中心型
肺癌，即行肺叶切除手术，术后病理报告为低分化腺

癌，即行化疗６个周期，终因化疗后引起恶心、呕吐、
精神不振、食欲下降、全身乏力，白细胞计数降至２
×１０９／Ｌ等较严重的化疗药物不良反应，并出现肺
不张、支气管炎等症，而终止化疗。现症：咳嗽，痰

血，胸痛，胸闷气短，神疲，消瘦，纳差，大便溏薄，小

便清利，舌苔白腻，脉儒。证属：脾胃亏虚，痰湿凝

聚；治宜：健脾补胃，软坚化痰。方药：慈丹胶囊，５
粒／次，４次／ｄ，并配合补气养阴、软坚化痰为法中药
汤剂治疗。

二诊（２００２年３月２６日）：药后咳嗽消除，痰血
消失，胸痛胸闷亦减，精神好转。余症同前，效不更

方，再续前方药连服 １个月。三诊（２００２年 ６月 ２
日）：药后诸症虽失，但舌光红，苔光剥，脉细弱。此

为病久伤元，气耗伤精，以致阴亏。治则：滋阴补气

为主。方药：慈丹胶囊为主，配以养阴益肺为法中药

汤剂治疗。四诊（２００２年７月１２日）：症状同前，舌
苔脉象已转正常，人若常人，每日食量０５ｋｇ，体重
增加３ｋｇ。医院ＣＴ复查示：原发病灶消失，未发现
新病灶。上述症状消失，身体逐步恢复，体力逐渐增

加，精神良好。自己特步行至院感谢，嘱其“不可操

劳太过，常饮西洋参、薏米粥”。其后又继续巩固治

疗６个月，已重新回到工作岗位，担任指导研究生工
作。
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并肺不张及支气管隆突部淋巴结转移。因体质差，

未进行放疗、化疗。今见：心悸气短，咳嗽少痰，痰中

带血，色鲜，登楼时喘促，纳食不香而少于平时，脉沉

微数，舌苔薄少，一派心肺气阴两虚之象。方药：中

成药：慈丹胶囊、复方莪术胶囊、仙鹤益寿胶囊，各５
粒／次，４次／ｄ。汤药：党参１５ｇ、太子参３０ｇ、麦冬
２０ｇ、五味子６ｇ、枳实１０ｇ、山茱萸１０ｇ、茯苓２０ｇ、
仙鹤草３０ｇ、当归１０ｇ、川芎６ｇ、白花蛇舌草３０ｇ、
陈皮６ｇ，日１剂，连服２个疗程。

二诊（１９９７年５月２６日）：经服上药２个疗程

后，病情稳定，肿瘤缩小，右肋紧缩感已无，以上诸症

悉除。睡眠差，口苦，时感恶心，舌苔黄腻，脉细弱。

此为阴虚痰滞，以清化为法。方药：中成药：慈丹胶

囊、复方莪术消瘤胶囊、扶正固本胶囊、仙鹤益寿胶

囊，各５粒／次，４次／ｄ；甘芫逐水丸，１ｇ／次，３次／ｄ。
汤药：太子参３０ｇ、白花蛇舌草３０ｇ、山楂３０ｇ、柴胡
１０ｇ、枳壳１０ｇ、杭白芍１０ｇ、炙甘草６ｇ、白术１０ｇ、
茯苓１０ｇ、陈皮１０ｇ、半夏１０ｇ、竹茹１０ｇ、丁香３ｇ，
日１剂，连服１５剂。服上药后，复查肿瘤已缩小，未
见新病灶。嘱其续服中成药。
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