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医 案

肺 癌 新 发 及 死 亡 人 数 高 居 我 国 恶 性 肿 瘤 之 首 [1]， 其 中 80%耀

85%为 非 小 细 胞 肺 癌 （ non-small cell Lung cancer， NSCLC） [2]。

早 期 NSCLC（ IA-IB 期 ） 患 者 以 根 治 性 手 段 为 主 ， 包 括 手 术 、 放

疗 等 ， 预 后 相 对 良 好 。 文 献 显 示 ， T1N0肿 瘤 患 者 5年 生 存 率 和 10

年 生 存 率 分 别 为 82%和 74%[3]， 玉期 NSCLC患 者 5年 复 发 率 高 达

10%耀29%[4]。 值 得 注 意 的 是 ， 部 分 玉A 期 患 者 甚 至 出 现 晚 期 复

发 [5]。 未 被 发 现 的 微 转 移 灶 [6]、 肿 瘤 异 质 性 [7] 等 因 素 ， 使 得 早 期

NSCLC 患 者 即 使 接 受 根 治 性 手 术 后 ， 复 发 风 险 依 然 构 成 重 大

临 床 挑 战 。 尽 管 ADAURA 研 究 [8] 显 示 ， 玉B 期 -芋A 期 携 带 表

皮 生 长 因 子 受 体 （ epidermal growth factor receptor， EGFR） 敏

感 突 变 的 患 者 可 从 术 后 辅 助 第 三 代 EGFR 酪 氨 酸 激 酶 抑 制 剂

（ tyrosine kinase inhibitor， TKI） 治 疗 中 获 益 ， 但 玉 期 NSCLC 患

者 的 5年 复 发 率 仍 处 于 15.5%耀23.5% 的 高 位 [4]。 同 时 ， 靶 向 治 疗

存 在 的 耐 药 性 、 显 著 副 作 用 及 潜 在 的 过 度 治 疗 问 题 ， 凸 显 了

优 化 玉期 NSCLC围 手 术 期 治 疗 模 式 的 迫 切 性 。 近 年 来 ， 中 医 药

已 被 证 实 对 肺 癌 具 有 明 显 抑 瘤 效 果 [9]， 并 能 降 低 化 疗 副 作 用 ，

改 善 患 者 生 存 质 量 ， 延 长 患 者 生 存 时 间 [10-12]。

潘 敏 求 教 授 ， 国 医 大 师 ， 全 国 名 中 医 ， 深 耕 肿 瘤 领 域 临 床

与 科 研 工 作 七 十 余 载 ， 在 中 医 及 中 西 医 结 合 治 疗 肿 瘤 领 域 建

树 颇 丰 ， 尤 其 在 肿 瘤 临 床 施 治 、 术 后 复 发 转 移 防 控 、 放 化 疗 毒

副 反 应 拮 抗 等 方 面 ， 形 成 了 疗 效 显 著 、 独 具 特 色 的 诊 疗 方 案 。

国 医 大 师 潘 敏 求 教 授 提 出 ， 肺 癌 根 治 性 手 术 虽 可 切 除 局 部 病

灶 ， 但 手 术 创 伤 易 致 机 体 气 血 津 液 耗 伤 ， 进 而 形 成 “ 气 阴 两

虚 、 瘀 毒 内 结 ” 的 核 心 病 机 [13-14]。 基 于 “ 既 病 防 变 ” 的 中 医 治 则 ，

潘 敏 求 教 授 以 益 气 养 阴 、 解 毒 化 瘀 为 核 心 治 法 ， 灵 活 运 用 自

拟 肺 复 方 开 展 肺 癌 术 后 干 预 [14-15]， 通 过 脏 腑 同 治 、 分 段 论 治 及

复 方 活 用 等 策 略 ， 构 建 了 系 统 性 的 术 后 防 复 发 转 移 干 预 方 案 ，

以 期 延 长 患 者 生 存 期 。 笔 者 有 幸 师 从 潘 敏 求 教 授 并 随 诊 学

习 ， 获 益 良 多 ， 现 将 其 临 床 经 验 总 结 如 下 。

1 早期肺癌发展的病因病机

中 医 古 籍 中 并 无 “ 肺 癌 ” 这 一 病 名 记 载 ， 根 据 其 临 床 症

状 ， 可 将 其 归 属 于 “ 息 贲 ” “ 肺 积 ” “ 积 聚 ” 等 中 医 病 证 范 畴 。 如

《 难 经 》 记 载 ： “ 肺 之 积 名 息 贲 ， 在 右 胁 下 ， 覆 大 如 杯 ， 久 不 已 ，

令 人 洒 淅 寒 热 ， 喘 咳 ， 发 肺 壅 。 ” [16]此 与 肺 癌 早 期 的 病 机 特 点 相

符 ， 因 邪 气 久 蕴 胸 中 ， 搏 结 而 成 有 形 积 滞 ， 故 可 见 咳 嗽 、 喘 促

等 临 床 表 现 。 《 黄 帝 内 经 · 素 问 》 曰 ： “ 肺 咳 之 状 ， 咳 而 喘 息 ， 甚

则 唾 血 … … 而 面 浮 气 逆 也 。 ” [17]此 论 述 对 应 肺 癌 进 展 期 的 证 候

特 征 ， 此 时 正 邪 交 争 ， 病 情 迁 延 ， 可 见 咳 嗽 气 逆 、 咯 血 等 症 状 ，

提 示 病 情 加 重 。 《 景 岳 全 书 》 言 ： “ 劳 嗽 ， 声 哑 ， 声 不 能 出 或 喘 息

气 促 者 ， 此 肺 脏 败 也 ， 必 死 。 ” [18]此 描 述 与 肺 癌 终 末 期 的 临 床 表

现 一 致 ， 此 时 正 气 亏 虚 殆 尽 ， 气 阴 耗 伤 严 重 ， 无 力 抗 邪 。 在 现

代 中 医 诊 疗 中 ， 诸 多 医 家 对 肺 癌 的 辨 治 有 独 特 见 解 。 国 医 大

师 周 仲 瑛 提 出 “ 癌 毒 ” 学 说 [19]， 认 为 癌 毒 既 是 病 理 产 物 ， 亦 是 核

心 致 病 因 素 ， 其 易 与 痰 、 瘀 、 热 等 病 理 因 素 相 互 胶 结 ， 耗 伤 气
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阴 ， 进 而 形 成 热 毒 痰 瘀 互 结 、 气 阴 两 虚 的 基 本 病 机 。 张 星 星 等 [20]

认 为 ， 气 血 阴 阳 亏 虚 是 肺 癌 发 病 的 内 在 根 本 因 素 ， 益 气 法 在

肺 癌 治 疗 中 居 于 首 要 地 位 。 王 中 奇 等 [21]则 提 出 ， 肺 癌 发 病 与 肾

脏 关 系 密 切 ， 主 张 将 滋 阴 润 肺 、 温 肾 抗 癌 确 立 为 肺 癌 的 基 本

治 则 ， 同 时 需 兼 顾 脾 胃 运 化 功 能 。

肺 癌 因 早 期 隐 匿 性 强 、 确 诊 率 低 ， 临 床 治 疗 手 段 受 限 ， 已

成 为 威 胁 人 类 健 康 的 重 大 疾 病 之 一 。 王 沛 提 出 ， 肺 癌 术 后 复

发 转 移 的 核 心 病 机 可 归 结 为 肺 阴 不 足 与 肺 气 虚 、 痰 毒 流 窜 两

方 面 [22]。 国 医 大 师 潘 敏 求 教 授 结 合 肿 瘤 的 发 病 规 律 及 早 期 肺

癌 的 临 床 特 征 [23-24]， 构 建 了 早 期 肺 癌 “ 瘀 、 毒 、 虚 ” 三 阶 病 机 演

化 链 ， 具 体 表 现 为 ： 痰 瘀 化 毒 ， 结 于 肺 络 ； 痰 瘀 互 结 ， 郁 而 化

热 ， 热 极 生 毒 ， 毒 损 肺 络 ； 正 虚 毒 伏 ， 伏 邪 待 发 。 （ 1） 痰 瘀 化 毒 ，

结 于 肺 络 ： 脾 虚 失 于 运 化 ， 水 谷 精 微 不 得 输 布 ， 聚 而 成 痰 浊 ；

气 虚 无 力 行 血 ， 复 加 情 志 失 调 致 肝 郁 气 滞 ， 血 行 瘀 滞 ， 痰 瘀 相

合 ， 渐 生 毒 邪 ， 蕴 结 于 肺 络 。 （ 2） 痰 瘀 互 结 ， 郁 而 化 热 ， 热 极 生

毒 ， 毒 损 肺 络 ： 痰 瘀 胶 结 日 久 ， 郁 而 化 热 ， 热 邪 炽 盛 进 而 化 生

癌 毒 ， 毒 邪 浸 淫 肺 络 ， 肺 之 宣 降 功 能 失 常 ， 癌 肿 渐 成 。 （ 3） 正 虚

毒 伏 ， 伏 邪 待 发 ： 毒 邪 深 伏 于 肺 络 之 内 ， 此 时 正 气 尚 足 ， 尚 能

与 邪 气 相 持 ， 故 无 明 显 临 床 症 状 ； 若 因 脾 肺 气 虚 致 机 体 免 疫 监

视 功 能 减 退 ， 复 加 劳 累 、 外 感 等 诱 因 耗 伤 正 气 ， 则 伏 毒 乘 虚 而

发 ， 病 情 进 展 为 原 位 癌 、 微 浸 润 癌 或 浸 润 癌 。

潘 敏 求 教 授 提 出 的 “ 瘀 、 毒 、 虚 ” 三 阶 病 机 演 化 链 ， 可 与 西

医 肺 癌 的 病 理 进 展 过 程 大 体 对 应 。 其 中 ， “ 瘀 ” 阶 段 对 应 肿 瘤

局 部 微 循 环 障 碍 及 慢 性 炎 症 微 环 境 的 形 成 期 [25]； “ 毒 ” 阶 段 与

肿 瘤 细 胞 异 型 增 生 期 相 契 合 ； “ 虚 ” 阶 段 则 反 映 机 体 免 疫 抑

制 、 肿 瘤 微 转 移 潜 伏 期 [26]， 同 时 亦 对 应 肺 癌 术 后 正 气 耗 伤 的 恢

复 阶 段 。 该 病 机 分 期 经 潘 敏 求 教 授 长 期 临 床 实 践 验 证 ， 充 分 体

现 了 中 医 辨 证 论 治 思 维 与 现 代 肿 瘤 病 理 机 制 的 有 机 结 合 及

相 互 印 证 ， 为 中 西 医 结 合 防 治 早 期 肺 癌 提 供 了 理 论 支 撑 。

2 辨证施治和遣方用药

2.1 基于“既病防变”理论治疗玉期肺癌术后思路 肿 瘤 患

者 术 后 复 发 与 转 移 的 防 控 ， 始 终 是 贯 穿 肿 瘤 综 合 治 疗 全 程 的

核 心 要 点 之 一 [27-28]。 中 医 “ 既 病 防 变 ” 思 想 源 于 “ 治 未 病 ” 理 论

体 系 ， 以 正 邪 交 争 发 病 学 说 为 核 心 ， 既 强 调 “ 未 病 先 防 、 既 病

防 传 ” 的 预 防 理 念 ， 亦 注 重 “ 见 微 知 著 、 以 常 达 变 ” 的 辩 证 思

维 ， 主 张 依 据 疾 病 动 态 演 变 过 程 实 施 个 体 化 辨 证 论 治 。 《 医 学

源 流 论 · 防 微 论 》 有 言 ： “ 病 之 始 生 ， 浅 则 易 治 ； 久 而 深 入 ， 则 难

治 。 ” [29]该 论 述 凸 显 了 疾 病 早 期 或 病 势 轻 浅 阶 段 及 早 干 预 的 重

要 性 ， 这 也 是 历 代 医 家 践 行 辨 证 论 治 的 核 心 原 则 之 一 。 现 代

医 家 秉 承 此 理 论 指 导 临 床 实 践 ， 均 取 得 了 显 著 成 效 ， 如 ： 全 国

名 老 中 医 甘 淳 以 “ 固 本 培 元 、 既 病 防 变 ” 为 核 心 原 则 ， 治 疗 胃

癌 前 病 变 收 效 佳 [30]； 李 江 艳 等 [31]则 基 于 既 病 防 变 思 想 ， 采 用 健

脾 行 气 解 毒 法 干 预 中 晚 期 原 发 性 肝 癌 ， 可 显 著 延 长 患 者 生 存

期 ， 提 高 患 者 生 活 质 量 。

潘 敏 求 教 授 认 为 ， 玉期 肺 癌 虽 经 手 术 切 除 局 部 病 灶 ， 但 机

体 仍 存 在 “ 气 阴 两 虚 ” 的 本 虚 之 象 ， 且 残 留 “ 瘀 毒 ” 余 邪 ， 其 核

心 病 因 病 机 可 概 括 为 “ 气 阴 两 虚 为 本 ， 瘀 毒 残 留 为 变 ” 。 手 术

创 伤 耗 伤 机 体 气 血 津 液 ， 进 而 导 致 肺 、 脾 、 肾 三 脏 功 能 失 调 ，

具 体 表 现 为 肺 气 亏 虚 、 脾 胃 虚 弱 、 肾 阴 不 足 。 （ 1） 肺 气 亏 虚 ： 宣

降 失 司 ， 卫 外 不 固 ， 易 感 外 邪 ； （ 2） 脾 胃 虚 弱 ： 气 血 生 化 不 足 ，

土 不 生 金 ， 加 重 肺 虚 ； （ 3） 肾 阴 不 足 ： 金 水 不 生 ， 虚 火 内 扰 ， 加

速 癌 毒 复 燃 。 此 阶 段 “ 正 虚 邪 恋 ” 的 状 态 ， 是 肺 癌 术 后 复 发 转

移 的 核 心 病 理 基 础 ， 故 临 床 需 以 扶 正 固 本 为 关 键 ， 阻 断 余 毒

蔓 延 扩 散 。 基 于 上 述 病 机 认 识 ， 潘 敏 求 教 授 确 立 的 术 后 治 疗

思 路 可 归 纳 为 以 下 三 方 面 。 （ 1） 扶 正 固 本 防 转 移 ： 补 益 肺 脾 肾 ，

增 强 免 疫 监 视 功 能 ， 抑 制 微 转 移 灶 活 性 ； （ 2） 解 毒 化 瘀 防 复

发 ： 清 除 术 后 残 留 癌 毒 ， 改 善 高 凝 状 态 ， 阻 断 肿 瘤 微 环 境 重

建 ； （ 3） 调 和 脏 腑 防 传 变 ： 立 足 “ 培 土 生 金 ” “ 金 水 相 生 ” ， 通 过

肺 -脾 -肾 轴 恢 复 内 稳 态 。

2.2 肺复方动态调治策略：分阶段防变重点 肺 复 方 是 潘 敏

求 教 授 总 结 多 年 临 床 经 验 拟 定 的 治 疗 肺 癌 的 经 验 方 ， 以 益 气

养 阴 、 清 热 解 毒 法 为 核 心 组 方 原 则 ， 广 泛 应 用 于 临 床 [13,32]。 该 方

具 体 药 物 组 成 为 ： 百 合 、 熟 地 黄 、 生 地 黄 、 玄 参 、 当 归 、 麦 冬 、 白

芍 、 沙 参 、 桑 白 皮 、 黄 芩 、 石 见 穿 、 臭 牡 丹 、 白 花 蛇 舌 草 。 方 中 百

合 、 麦 冬 益 气 养 阴 、 润 肺 止 咳 ， 共 为 君 药 。 生 地 黄 、 熟 地 黄 配 伍

白 芍 ， 养 阴 凉 血 、 滋 阴 壮 水 , 辅 助 君 药 增 益 气 养 阴 之 效 ； 沙 参 、

百 合 、 麦 冬 滋 阴 生 津 、 润 肺 止 咳 ； 臭 牡 丹 、 白 花 蛇 舌 草 清 热 解

毒 、 散 结 止 痛 ， 助 石 见 穿 解 毒 化 瘀 ， 共 为 臣 药 ； 桑 白 皮 、 黄 芩 、

玄 参 泻 肺 清 热 、 止 咳 化 痰 、 清 咽 利 膈 ， 共 为 佐 药 。 使 以 当 归 活

血 和 血 、 引 药 归 经 。 诸 药 配 伍 精 当 ， 扶 正 与 祛 邪 兼 顾 ， 集 益 气

养 阴 、 清 热 解 毒 、 化 瘀 散 结 诸 法 于 一 方 ， 共 奏 全 功 。

现 代 研 究 发 现 ， 肺 复 方 可 通 过 调 控 PI3K/Akt/Nrf2 信 号 通

路 ， 增 强 肺 癌 细 胞 对 顺 铂 的 敏 感 性 ， 提 升 化 疗 疗 效 [33]。 另 有 研

究 显 示 ， 加 味 肺 复 方 能 上 调 E- 钙 黏 蛋 白 （ E-cadherin） 表 达 并

下 调 波 形 蛋 白 （ Vimentin） 、 蜗 牛 蛋 白 （ Snail） 表 达 ， 进 而 逆 转 肺

癌 细 胞 上 皮 间 质 转 化 进 程 ， 抑 制 肿 瘤 侵 袭 转 移 [34]。 临 床 应 用

中 ， 肺 复 方 联 合 化 疗 治 疗 NSCLC 疗 效 确 切 ， 可 有 效 调 节 肿 瘤

相 关 因 子 水 平 [35]。 肺 复 方 对 于 口 服 吉 非 替 尼 耐 药 后 T790M 阴

性 的 晚 期 肺 腺 癌 患 者 ， 能 延 长 其 无 疾 病 进 展 期 ， 改 善 临 床 症

状 ， 提 高 生 活 质 量 [36]。 拆 方 药 理 研 究 及 临 床 实 践 进 一 步 验 证 了

肺 复 方 用 药 的 合 理 性 。 基 于 “ 既 病 防 变 ” 理 论 及 术 后 治 疗 思

路 ， 潘 敏 求 教 授 在 玉A 期 非 小 细 胞 肺 癌 术 后 治 疗 中 ， 强 调 分

阶 段 防 变 、 动 态 辨 证 调 治 ， 灵 活 化 用 肺 复 方 ， 其 核 心 治 疗 方 案

可 分 为 3 个 阶 段 ， 具 体 阐 述 如 下 。

2.2.1 扶 正 固 本 期 修 复 手 术 创 伤 ， 预 防 感 染 及 胸 水 。 用 药 ：

基 础 方 重 用 黄 芪 至 30 g， 加 当 归 10 g养 血 生 肌 ， 若 伴 胸 腔 积 液 ，

可 加 合 五 皮 饮 （ 茯 苓 皮 30 g 、 大 腹 皮 15 g） 利 水 消 胀 。 慎 攻 伐 ： 根

据 患 者 术 后 状 态 ， 纳 差 者 则 减 少 解 毒 药 用 量 （ 石 见 穿 、 臭 牡

丹 、 白 花 蛇 舌 草 均 减 至 15 g） ， 避 免 加 重 虚 损 ， 可 加 枸 杞 子 15 g、

女 贞 子 10 g以 补 肾 填 精 。

2.2.2 攻 补 兼 施 期 清 除 残 余 癌 毒 ， 预 防 微 转 移 。 用 药 ： 重 用

解 毒 药 物 （ 石 见 穿 、 臭 牡 丹 、 蛇 舌 草 ） ， 第 2 个 月 加 至 40 g ， 第 3 个

月 加 至 50 g 。 可 酌 情 加 解 毒 药 1耀2 味 （ 如 蒲 公 英 15 g 、 金 银 花

15 g） ， 逐 步 增 味 ， 并 加 莪 术 10 g 、 三 七 10 g 以 活 血 散 瘀 。

2.2.3 平 衡 维 持 期 长 期 调 控 免 疫 ， 阻 断 复 发 。 用 药 ： 保 持 解

毒 药 比 例 （ 石 见 穿 50 g 、 臭 牡 丹 50 g 、 蛇 舌 草 50 g） ； 前 2 年 内 每

2 个 月 调 方 一 次 ， 后 3年 内 每 6个 月 调 方 一 次 ， 依 舌 脉 调 整 阴 阳 。

术 后 5年 以 上 ， 可 逐 渐 减 少 服 用 天 数 。
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石 见 穿 、 臭 牡 丹 、 白 花 蛇 舌 草 三 药 均 为 清 热 解 毒 、 活 血 散

结 之 品 。 潘 敏 求 教 授 结 合 长 期 临 床 随 访 经 验 提 出 ， 针 对 术 后

复 发 高 危 患 者 需 强 化 清 解 残 毒 之 力 ， 故 可 在 短 期 内 将 三 药 剂

量 调 至 50 g左 右 ， 略 高 于 《 中 华 人 民 共 和 国 药 典 》 规 定 的 10耀30 g

上 限 ， 同 时 可 逐 味 加 用 五 味 消 毒 饮 组 分 ， 进 一 步 增 强 解 毒 散

结 之 效 。 临 床 观 察 显 示 ， 该 三 药 高 剂 量 应 用 时 患 者 耐 受 性 良

好 ， 未 出 现 明 显 肝 肾 功 能 异 常 及 胃 肠 严 重 不 良 反 应 ， 仅 偶 见

轻 微 腹 胀 症 状 ， 此 时 可 通 过 适 当 减 量 或 改 为 隔 日 服 用 缓 解 。 基

于 此 ， 临 床 使 用 时 该 三 药 高 剂 量 方 案 时 ， 需 密 切 随 访 患 者 症

状 及 肝 肾 功 能 ， 脾 胃 虚 弱 者 应 慎 用 ， 兼 顾 疗 效 与 用 药 安 全 性 。

潘 敏 求 教 授 倡 导 “ 五 年 动 态 调 治 ” 方 案 ， 并 非 主 张 恒 量 长

期 服 药 ， 核 心 遵 循 “ 逐 步 递 减 、 以 防 为 主 ” 的 辨 证 调 护 原 则 。 具

体 实 施 策 略 为 ： 术 后 前 2 年 ， 每 2 个 月 辨 证 调 方 一 次 以 稳 固 正

气 、 清 除 残 余 癌 毒 ； 术 后 3耀5 年 ， 病 情 趋 于 稳 定 可 调 整 为 每 半

年 随 证 服 药 ， 维 持 脏 腑 功 能 平 衡 ； 术 后 5 年 ， 若 患 者 体 质 尚 可 ，

无 明 显 不 适 可 逐 步 停 药 。 针 对 存 在 高 复 发 风 险 因 素 的 患 者 需

个 体 化 延 长 调 治 周 期 ， 此 类 风 险 因 素 包 括 病 理 层 面 的 气 道 播

散 阳 性 、 微 乳 头 状 成 分 占 比 高 等 ， 或 无 法 匹 配 到 靶 向 药 物 治

疗 者 。 潘 敏 求 教 授 建 议 此 类 患 者 术 后 5 年 仍 需 坚 持 每 年 服 药

6 个 月 以 上 ， 通 过 长 期 温 和 调 理 维 持 机 体 免 疫 稳 态 ， 降 低 复 发

转 移 风 险 。 该 调 治 方 案 强 调 “ 辨 证 施 护 、 按 需 用 药 ” ， 非 强 制 性

持 续 服 药 ， 既 规 避 了 过 度 治 疗 对 机 体 的 损 伤 ， 又 实 现 了 “ 既 病

防 变 ” 的 长 期 防 控 目 标 。

2.3 辨证论治，随症加减：阻断并发症传变 潘 敏 求 教 授 认

为 ， “ 肺 癌 以 正 虚 为 本 ， 邪 实 为 标 ” [14]， 并 根 据 正 虚 与 邪 实 的 偏

重 ， 将 肺 癌 术 后 常 见 证 型 归 纳 为 四 类 ， 其 中 以 邪 实 为 主 者 分

为 痰 浊 内 蕴 、 瘀 毒 内 结 证 ， 以 正 虚 为 主 者 分 为 气 阴 两 虚 、 阴 虚

内 热 型 ， 各 类 证 型 辨 证 施 治 方 案 如 下 。

（ 1） 痰 浊 内 蕴 证 ： 症 见 咳 嗽 频 作 、 咳 痰 量 多 ， 气 息 急 促 ， 呼

吸 不 畅 ； 舌 质 淡 红 ， 舌 苔 白 厚 腻 浊 ， 脉 象 滑 利 。 治 以 化 痰 止 咳 ，

理 气 宽 胸 。 方 以 二 陈 汤 合 瓜 蒌 薤 白 半 夏 汤 化 裁 。 药 用 陈 皮 、 茯

苓 、 半 夏 、 瓜 蒌 子 、 薤 白 等 。 辨 证 加 减 ： 若 胸 脘 痞 闷 胀 满 、 喘 咳

剧 烈 ， 加 用 葶 苈 大 枣 泻 肺 汤 泻 肺 涤 饮 、 行 水 平 喘 ； 痰 浊 郁 而 化

热 ， 见 痰 色 黄 、 质 稠 黏 难 咳 ， 加 胆 南 星 、 鱼 腥 草 、 黄 芩 、 浙 贝 母

清 化 热 痰 ； 精 神 困 倦 、 食 欲 不 振 ， 加 西 洋 参 、 白 术 、 鸡 内 金 健 脾

益 气 、 助 运 消 食 。

（ 2） 瘀 毒 内 结 证 ： 症 见 胸 痛 部 位 固 定 不 移 ， 咳 痰 量 多 或 见

痰 中 夹 带 血 丝 ， 口 唇 色 泽 紫 暗 ； 舌 质 暗 滞 或 见 瘀 点 瘀 斑 ， 舌 苔

薄 ， 脉 象 弦 涩 。 治 以 活 血 化 瘀 ， 清 热 解 毒 。 方 用 血 府 逐 瘀 汤 化

裁 。 药 用 柴 胡 、 枳 壳 、 桃 仁 、 红 花 、 牛 膝 、 桔 梗 等 。 辨 证 加 减 ： 胸

痛 显 著 者 ， 佐 以 延 胡 索 、 郁 金 等 理 气 通 络 、 活 血 定 痛 之 品 ； 反

复 咯 血 、 血 色 暗 红 者 ， 减 桃 仁 、 红 花 用 量 ， 加 蒲 黄 炭 、 三 七 、 仙

鹤 草 、 白 茅 根 以 化 瘀 止 血 ； 瘀 久 化 热 、 暗 耗 气 津 ， 见 口 干 咽 燥

者 ， 加 天 花 粉 、 知 母 等 清 热 养 阴 、 生 津 润 燥 。

（ 3） 气 阴 两 虚 证 ： 症 见 咳 嗽 痰 少 或 无 痰 ， 痰 质 稀 薄 而 黏 ，

气 息 短 促 喘 息 ， 精 神 倦 怠 、 肢 体 懈 惰 ， 畏 风 ， 自 汗 或 夜 间 盗 汗 ；

舌 质 淡 ， 舌 苔 少 ， 脉 象 细 弱 无 力 。 治 以 益 气 养 阴 。 方 以 生 脉 饮

合 百 合 固 金 汤 化 裁 。 药 用 人 参 、 麦 冬 、 五 味 子 、 生 地 黄 、 熟 地

黄 、 玄 参 、 当 归 、 白 芍 、 百 合 、 甘 草 、 桔 梗 等 。 辨 证 加 减 ： 气 虚 征

象 突 出 者 ， 加 生 黄 芪 、 白 术 ， 补 益 肺 脾 之 气 以 固 根 本 ； 咳 痰 不

爽 、 痰 少 黏 稠 者 ， 加 浙 贝 母 、 瓜 蒌 、 杏 仁 等 润 肺 化 痰 、 利 气 止 咳 。

（ 4） 阴 虚 内 热 证 ： 症 见 干 咳 少 痰 或 无 痰 ， 痰 中 带 血 或 甚 则

咯 血 量 多 不 止 ， 胸 部 疼 痛 ， 心 烦 不 宁 、 夜 寐 不 安 ， 午 后 低 热 、 夜

间 盗 汗 ， 口 干 渴 饮 ， 大 便 燥 结 ； 舌 质 红 ， 舌 苔 少 ， 脉 象 细 数 。 治

以 滋 阴 清 热 。 方 以 沙 参 麦 冬 汤 化 裁 。 药 用 沙 参 、 玉 竹 、 麦 冬 、 甘

草 、 桑 叶 、 天 花 粉 、 生 扁 豆 等 。 辨 证 加 减 ： 低 热 、 盗 汗 明 显 者 ， 加

地 骨 皮 、 白 薇 、 五 味 子 以 育 阴 退 热 、 收 敛 止 汗 ； 便 干 结 者 ， 加 桃

仁 、 火 麻 仁 润 燥 滑 肠 、 通 利 腑 气 。 需 特 别 注 意 ， 若 兼 见 舌 质 干

红 少 津 、 脉 弦 数 等 “ 阴 虚 火 毒 ” 征 象 ， 多 提 示 病 情 复 发 风 险 较

高 ， 需 强 化 养 阴 解 毒 之 力 ， 酌 加 金 银 花 、 野 菊 花 、 蒲 公 英 等 清

热 解 毒 之 品 ， 阻 断 毒 邪 蔓 延 。

潘 敏 求 教 授 在 临 床 实 践 中 强 调 ， 肺 癌 术 后 患 者 病 机 多 呈

现 复 合 态 ， 以 气 阴 虚 兼 夹 痰 瘀 互 结 为 主 要 特 征 ， 临 证 时 需 重

点 把 握 虚 实 转 化 的 动 态 关 系 ， 精 准 辨 证 施 治 。 肺 复 方 以 百 合

固 金 汤 为 组 方 基 础 ， 原 方 侧 重 滋 阴 润 燥 、 养 肺 生 津 ， 潘 敏 求 教

授 结 合 术 后 患 者 病 机 特 点 灵 活 化 用 ， 随 证 加 减 调 整 方 药 配

伍 。 针 对 术 后 痰 浊 内 蕴 等 邪 实 偏 重 阶 段 ， 常 合 用 二 陈 汤 、 瓜 蒌

薤 白 半 夏 汤 以 化 痰 宽 胸 ， 先 解 标 实 之 患 ； 待 患 者 痰 浊 渐 化 、 气

阴 亏 虚 之 象 渐 显 ， 再 回 归 肺 复 方 本 源 ， 侧 重 滋 阴 养 正 、 固 本 培

元 ， 兼 顾 残 余 邪 毒 清 除 。 此 即 “ 先 实 后 虚 ， 攻 补 兼 施 ” 的 治 疗 节

律 ， 体 现 中 医 辨 证 施 治 的 灵 活 性 。

3 验案举隅

患者，62岁，男，2022年8月3日初诊。主诉：肺癌术后1个

月余。既往病史：2022年3月因体检发现右肺上叶磨玻璃结节

（大小约15 mm伊13 mm），Lung-RADS评分为4A类。抗炎治疗3

个月后，CT复查提示磨玻璃结节较前稍增大（大小约为17 mm伊

13 mm），于2022年7月1日行胸腔镜下右肺上叶切除术，术后病

理示：中低分化腺癌，贴壁状生长方式（跃60%），部分区域呈

腺泡状生长方式（约40%）。肿瘤最大径：1.3 cm。胸膜侵犯

（-），气道播散（+），脉管侵犯（-），神经侵犯（-），切缘情况：支

气管切缘、血管切缘及肺实质切缘均未见癌累及。淋巴结转

移情况：第7、10、11组淋巴结均未见转移癌。免疫组化结果：

TTF-1（+），Napsin A（+），CK7（+），P63（-），P40（-）。PD-L1

（22C3）检测：肿瘤细胞阳性比例（TPS）=5%。Ki-67（约为10%）。

分子病理检测：基因检测未见突变。pTNM分期：pT1cN0Mx（玉A

期）。术后1个月来潘敏求教授门诊寻求中西医结合治疗，刻

下症见：右侧手术伤口处疼痛，稍咳嗽咳痰，气促，活动后加

重，纳差，夜寐差，大小便正常。舌质淡，苔白腻，脉沉迟。西医

诊断：肺腺癌术后（右上肺，pTMN：T1N0Mx，玉A期）。中医诊断：

肺积；辨证：肺脾气虚，痰浊内蕴证。治法：补肺益气，健脾化

痰，辅以清热解毒散结。方拟肺复方加减，处方：人参15 g，黄

芪30 g，白术10 g，茯苓10 g，当归10 g，白芍10 g，陈皮10 g，砂

仁10 g，法半夏10 g，鸡内金10 g，麦芽10 g，瓜蒌子15 g，桔

梗10 g，百合20 g，炙远志5 g，龙眼肉10 g，土贝母10 g，白花蛇

舌草15 g，石见穿15 g，臭牡丹15 g，甘草5 g。30剂，1剂/d，水煎

服，分早晚温服。

2诊：2022年9月5日，患者诉咳嗽咳痰较前好转，纳食正

常，寐可，但伤口处仍时有疼痛。根据上方加减：白花蛇舌草、
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石见穿、臭牡丹均增至30 g，加莪术9 g，三七5 g，去龙眼肉。

30剂，1剂/d，水煎服，分早晚温服。

3诊：2022年10月9日，患者复查胸部CT提示：右上肺呈术

后改变，右侧胸腔少量胸腔积液。予2诊方去茯苓，白花蛇舌

草、石见穿、臭牡丹均增至40 g，加茯苓皮30 g、大腹皮15 g，冬

瓜皮30 g。30剂，1剂/d，水煎服，分早晚温服。

4诊：2022年11月10日，患者已无咳嗽咳痰、气促等症。予

3诊方白花蛇舌草、石见穿、臭牡丹均增至50 g，加金银花15 g、

天葵子10 g。15剂，2 d服用1剂，水煎服，分早晚温服。

后随访，患者坚持续服4诊方巩固治疗，现已治疗3年余，

患者CT复查结果稳定，未见复发迹象。嘱患者影像学检查每

年1次，每3个月复诊1次。

按 语 ： 本 案 为 早 期 肺 腺 癌 （ pT1cN0Mx， 玉A 期 ） 术 后 中 西 医

结 合 巩 固 治 疗 的 成 功 案 例 ， 体 现 了 潘 敏 求 教 授 “ 扶 正 祛 邪 并

行 、 动 态 调 方 增 效 ” 的 诊 疗 思 想 。 初 诊 时 潘 敏 求 教 授 四 诊 合

参 ， 患 者 术 后 见 伤 口 疼 痛 、 气 促 、 纳 差 、 苔 白 腻 、 脉 沉 迟 ， 乃 肺

脾 气 虚 为 本 ， 痰 瘀 互 结 为 标 。 手 术 金 刃 损 伤 气 血 ， 肺 气 亏 虚 则

肃 降 失 司 ， 脾 失 健 运 则 痰 湿 内 生 ， 久 病 入 络 致 瘀 。 故 初 诊 以 肺

复 方 为 底 ， 减 少 滋 阴 润 燥 之 物 ， 保 留 解 毒 之 品 ， 以 二 陈 汤 合 瓜

蒌 薤 白 半 夏 汤 化 裁 。 人 参 、 黄 芪 、 白 术 、 茯 苓 健 脾 益 肺 ， 当 归 、

白 芍 养 血 和 营 ， 佐 陈 皮 、 半 夏 、 砂 仁 醒 脾 化 湿 ； 土 贝 母 、 白 花 蛇

舌 草 、 石 见 穿 、 臭 牡 丹 清 热 散 结 ， 兼 顾 抗 癌 、 防 复 发 ； 远 志 、 龙

眼 肉 安 神 ， 麦 芽 、 鸡 内 金 助 运 ， 瓜 蒌 、 桔 梗 宣 肺 化 痰 。 标 本 同

治 ， 奠 定 治 疗 根 基 。 2 诊 时 患 者 咳 减 纳 增 ， 正 气 渐 复 ， 故 倍 增 白

花 蛇 舌 草 、 石 见 穿 、 臭 牡 丹 至 30 g， 加 莪 术 、 三 七 活 血 定 痛 ， 去

龙 眼 肉 防 滋 腻 。 3诊 时 患 者 CT示 胸 腔 积 液 ， 此 乃 脾 虚 水 停 之 候 ，

易 茯 苓 为 茯 苓 皮 30 g ， 加 腹 皮 、 冬 瓜 皮 利 水 消 肿 ， 解 毒 药 增

至 40 g 。 4 诊 时 患 者 诸 症 悉 平 ， 解 毒 药 加 至 50 g ， 并 添 加 金 银

花 15 g ， 天 葵 子 10 g ， 以 峻 攻 余 毒 ， 后 改 隔 日 服 药 ， 减 量 不 减

效 。 全 程 以 扶 正 托 毒 为 基 ， 逐 步 加 大 抗 癌 力 度 ， 既 避 免 早 期 攻

伐 伤 正 ， 又 防 后 期 姑 息 养 奸 。 值 得 注 意 的 是 ， 患 者 虽 属 玉A 期 ，

但 存 在 高 危 因 素 ， 潘 敏 求 教 授 集 中 药 多 靶 点 的 特 点 ， 以 肺 复

方 为 基 础 ， 分 段 治 疗 早 期 肺 癌 术 后 ， 3 年 未 复 发 印 证 了 “ 扶 正

祛 邪 ” 策 略 对 清 除 残 癌 、 预 防 转 移 的 协 同 价 值 ， 体 现 了 中 医

“ 既 病 防 变 ” 的 理 论 特 色 。

4 结 语

潘 敏 求 教 授 “ 既 病 防 变 ” 理 论 体 系 体 现 了 中 医 防 治 肿 瘤

的 系 统 思 维 。 他 将 “ 正 虚 为 本 、 邪 实 为 标 ” 贯 穿 于 早 期 肺 癌 全

程 ， 提 出 “ 三 阶 病 机 - 三 段 防 变 - 三 策 调 治 ” 的 整 体 框 架 ， 融 合

益 气 养 阴 、 解 毒 化 瘀 、 动 态 调 方 三 法 ， 构 建 出 以 扶 正 祛 邪 并 行

为 核 心 的 术 后 中 医 药 干 预 模 式 ， 既 促 进 术 后 康 复 ， 又 有 效 防

控 复 发 转 移 ， 可 为 高 危 患 者 提 供 保 护 。 此 体 系 是 国 医 大 师 学

术 思 想 在 现 代 肿 瘤 防 治 中 的 典 型 体 现 。
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