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国医大师周仲瑛应用膏方辨治恶性肿瘤经验※

● 陈顺中 1 叶 放 2

摘 要 大部分肿瘤多属于慢性难治病，西医多采用手术、放化疗、免疫治疗及靶向治疗等方法，

而在肿瘤的不同阶段选择不同的中医药特色疗法，有助于改善肿瘤患者的生存质量，对西医疗法可

减毒增效。其中，膏方常用于恶性肿瘤患者带瘤生存期的调治，但膏方应用于肿瘤时又不同于一般

养生保健的膏方用药思路。文中回顾了膏方防治肿瘤的渊源与优势，介绍了周仲瑛教授对恶性肿瘤

病机的认识及其遣方用药特色，并通过两则验案以示例。
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恶性肿瘤严重影响人类生命健康，具有病机复

杂、变化多端、虚实夹杂、转移复发、治疗棘手等特点。

中医学对肿瘤的认识已有数千年历史，有独特的优

势，其中临床中药膏方的应用越来越受到医家的重

视。膏方具有个体性强、组方特色鲜明、配伍灵活、多

法兼备等特色，并且，膏方服用方便又切合肿瘤作为

一种慢性病需要长期调治的客观需求，为不少患者所

接受。国医大师周仲瑛教授运用癌毒复合病机理

论[1-2]和膏方复合多法的特点，临床使用膏方治疗恶性

肿瘤取得较为满意的疗效，试探讨如下。

1 膏方防治肿瘤的渊源和优势
膏方与丸、散、丹和汤一样，是中医药临床常用的

一类剂型。《理瀹骈文》指出“膏方取法，不外于汤丸，

凡汤丸之有效者皆可熬膏”“膏方者，盖煎熬药汁成

脂液，而所以营养五脏六腑之枯燥虚弱者也，故俗称

膏滋药”。《膏方大全》解释了膏方的由来及功效。朱

杰[3]提出：“膏集百草精华，滋养生命灵光。荡涤六淫

邪毒，安抚七情内伤。”

古医籍中膏方除用于养生保健之外，很早就有用

于治疗多种癌瘤的记载，如：“八仙膏”（《东医宝鉴》）

治疗噎膈、反胃；“专翕大生膏方”（《吴鞠通医案》）治

膈症阴衰阳结、食入则痛；“三贤膏”（《青霞医案》）治

乳岩疼痛；“夏枯草膏”（《医宗金鉴》）治乳岩或恶

核等。

现代中医使用膏方多注重在癌瘤兼症、减少抗癌

治疗中的不良反应、癌症康复和防复发等方面发挥其

作用。如《中成药商品学》记载的用于恶性肿瘤的膏

方如下：癌症恶病质消瘦、眩晕、纳呆用“十全大补

膏”；肝癌肝肾阴虚用二至膏；肺癌痰多气喘、痰涎呕

恶用止咳定喘膏；妇科癌瘤血虚漏下用当归补血膏；

头颈或胸部癌瘤放疗后口腔溃烂、咽痛痰血用“养阴

清肺膏”；癌症放、化疗后肺脾阴虚的康复治疗可用

“琼玉膏”等。

膏方治疗中晚期恶性肿瘤的优势，还体现在作用

持久，针对个体，口味适宜，能增加疗效、减缓毒性、调

节免疫等方面。现代医学目前在对肿瘤乏力、厌食、

消瘦尚无有效措施，而膏方能缓解乏力、改善食欲、增

加体重，具有不可替代的优势。

2 膏方辨治恶性肿瘤思路

2.1 以癌毒复合病机辨识肿瘤 周仲瑛教授创建的

癌毒复合病机理论认为，癌毒作为导致癌病的一类特

异性致病因子[4]，是由于人体在脏腑失调、气血紊乱的

基础上，同时受内外多种因素的诱导而产生。癌毒作

为特异性致病因子，既可作为致病因素，又可作为病

理产物，导致脏腑经络气血受损，进而痰、湿、瘀、热等

病邪油然而生，并与癌毒相互胶结，形成杂合为病、互
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为因果的恶性循环。

肿瘤之初由无形之邪发展到有形实邪，正气亏虚

是其产生的基础，至虚之处便是留邪之所。癌毒留

结，津凝为痰，血停为瘀，癌毒与痰、瘀互结形成肿块，

耗伤气血精微以自养，故形体消瘦，瘤体增大，酿生痰

瘀等物。癌毒善于流窜走注，或伏藏体内，导致肿瘤

的转移和复发［5］，变生多种复杂证候，出现多因复合、

多病位复合、多病势复合的表现，常常具有隐匿、凶

顽、多变、损正、难消的特点［6］。

因此，一般而言，肿瘤复合病机的临床特点是：正

虚多以肝脾肾三脏为主，严重者甚至发展到五脏气血

阴阳俱损；邪实多从气滞开始，发展到痰湿瘀毒郁滞

互结，或寒化或热化，或寒热错杂。进而，其本虚标

实，标本主次，错综复杂。

2.2 倡以复法大方辨治肿瘤 周仲瑛教授所倡导的

复法大方，乃针对证候复杂、病机多端的疑难病症而

设，是在中医整体观念和综合辨证的前提下，采用两

种及以上的治法，并根据治法而形成多个方义的联合

运用。该法恰合《素问·异法方宜论》“杂合以治，各得

其所宜”之旨。

恶性肿瘤的症状繁杂、病机复杂，病性为正虚邪

实，而复法大方则切合恶性肿瘤疾病的治疗思路。癌

毒走注，病及多个脏腑，症状表现不一，在疾病不同阶

段，如手术前后，或化疗、放疗治疗期间，均可出现复

杂的临床表现。因此，需要在复杂的症状中寻求复杂

的病机，制定理法方药及配伍思路明确的治疗大法，

而复法大方可以多脏并调，标本同治，有助于提高肿

瘤疾病的临床疗效。

2.3 膏方应用技巧及特色 世界卫生组织于2006年
首次指出癌症是一种可以调控的慢性疾病，认为其具

有多样化和多态性，对于中晚期肿瘤的治疗是努力提

高肿瘤患者的生存质量、延长其生存期、稳定肿瘤病

灶、改善相关症状[7]。周仲瑛教授认为恶性肿瘤的治

疗要遵循“阴阳贵乎平、治病必求本”的理论，把握病

性、病位之间的相关性，兼顾并治，或寒热并用，或气

血同调，或痰瘀同治，并需注重归经用药。其中，化痰

祛瘀是治疗肿瘤的重要大法[8]。

肿瘤癌体辨证局部为实，整体为虚，是虚实夹杂

之病，应根据患者正邪消长情况采用不同的治疗原

则。邪实予清热解毒，或予祛瘀软坚；正虚予健脾补

肾，或益气补血。肿瘤早期，宜用健脾益气、祛瘀解毒

法，而痰、热、瘀、毒则因滋腻之品恐有闭门留寇之虞，

需权衡用药比例；延至晚期，矛盾对立更加明显，终至

正气溃败，大骨枯槁，大肉陷下，语声低微，气喘息促，

厌食不饥，神思恍惚，整体衰竭，成为败局，既不可攻，

又不可补，惟有姑息治疗，以延朝夕，当“执中央以溉

四旁”，健胃以助受纳，用香砂六君子汤、益胃汤等，以

求缓其所苦，延长生存时间。

对于肿瘤手术、放疗、化疗出现毒副作用者，膏方

有其适应症，亦有其禁忌症。如出现术后乏力，机能

恢复慢，化疗骨髓抑制而致白细胞低下，放疗引起的

神经毒性等，中医药有其独到的疗效优势，膏方药力

持久，叶天士所谓“王道无近功，多服自有益”，为之验

证。由于一般膏方易壅滞脾胃，因而素有脾胃虚弱或

痰湿偏盛之体，如出现腹胀、纳呆等症，则不宜服用膏

方，需服用汤药改善症状后方可继用膏方。

膏方组成看似庞杂，却从整体观念出发，辨证论

治，诸法相合，实属井然有序，通过扶正和祛邪两方面

治疗肿瘤以提高患者的生存率。周仲瑛教授提倡中

医膏方辨治肿瘤，当以临床症状为依据，复合病机为

主导，交叉复法组方，据病位脏腑多重病理因素而选

药。如是审证求机，活化辨证，辨机论治，万举万当。

3 验案举隅
案1 高某，女，44岁，2007年12月5日初诊。患

者于2006年4月行膀胱癌手术，并因子宫肌瘤行子宫

摘除术，术后长期进行膀胱灌注，时有尿血，常见尿

频、尿急、尿痛，劳累易发，腰酸，胃胀。今春体检见甲

状腺肿大，甲状腺功能正常，乳腺增生。舌苔淡黄薄

腻，质黯隐紫，脉细滑。辨证为肝肾亏虚，气阴两伤，

下焦湿毒郁结不尽。膏方处方：炙鳖甲360 g，炙龟板

200 g，党参 360 g，枸杞 300 g，生地 360 g，山萸肉

300 g，炙女贞子 300 g，旱莲草 360 g，地锦草 360 g，
仙鹤草 450 g，土茯苓 450 g，薏苡仁 450 g，焦白术

300 g，黄芪 300 g，石斛 300 g，金毛狗脊 450 g，白毛

夏枯草 300 g，肿节风 300 g，鬼馒头 450 g，炙鸡内金

300 g，海藻 300 g，炒六曲 300 g，制香附 300 g，八月

札 360 g，青皮 180 g，陈皮 180 g，半枝莲 360 g，龙葵

360 g，鸡血藤 360 g，炒谷芽 300 g，炒麦芽 300 g，阿
胶 300 g，三七粉 100 g（兑入），蜂蜜 1000 g。如法制

膏，每日早晚各1次，每次1匙。

2008年 11月 14日复诊：服用后不适症状逐渐消

除，今年尿中未见出血，期间复查甲状腺肿大、乳腺增

生如前。目前无不适症状，苔黄薄腻质暗红，脉细，要

求膏方治疗。守上方加老鹳草 360 g,冬凌草 360 g，
玄参300 g，黑木耳150 g，白茅根450 g，如法制膏。
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按 膀胱癌毒作为特异性病理因素，病位于膀

胱，气滞不畅，津凝成痰，湿蕴为浊，化痰成瘀，与湿浊

痰瘀互结成病理产物，可导致肾不藏精，封藏失职，也

可因气化不利，开阖失节。患者以肾气不足为本，又

由于长期膀胱灌注，水湿内注，久蕴化热，而以湿热郁

阻为标。膀胱气化受阻，可见小便不利症状；平素肝

肾亏虚，肝郁气滞，痰瘀交阻，则在上可见甲状腺肿

大，在中可见乳腺增生，在下可见子宫肌瘤；手术损伤

脉络，耗损气血，气阴两伤，下焦湿毒郁结不尽，见苔

淡黄薄腻，质黯隐紫，脉细滑。治疗方法为补益肝肾，

益气养阴，清化下焦湿热蕴毒。方中枸杞、生地、山萸

肉、炙女贞子、旱莲草、毛狗脊补益肝肾；党参、黄芪、

石斛、薏苡仁、焦白术、鸡内金、炒六曲、制香附、青皮、

陈皮、炒谷芽、炒麦芽等益气养阴，健脾和胃；鸡血藤、

炙龟板、炙鳖甲、地锦草、仙鹤草、海藻以活血祛瘀，软

坚散结。针对泌尿系统肿瘤，周仲瑛教授主张辨证结

合辨病，结合痰、湿、瘀、毒的特点及主次不同，选择相

关的具有抗肿瘤作用的药物[9]，如方中的半枝莲、肿节

风、冬凌草、土茯苓、龙葵、八月札、白毛夏枯草、鬼馒

头等。

案2 何某，男，78岁，2013年 10月 25日初诊。

患者于 2012年 12月 7日行胃淋巴瘤手术，术后因年

事已高未行化疗，间或中药治疗，时有胃部不适，要求

膏方治疗。刻下：体弱形瘦，时有头晕，入秋后手足清

冷，常有便秘，夜尿四五次，食后间有胃胀，舌红，苔中

部薄黄腻，脉小滑。辨证为肝肾亏虚，胃热气滞，津气

两伤。处方:太子参 360 g，党参 300 g，南北沙参各

300 g，麦冬 300 g，石斛 300 g，生白术 360 g，仙鹤草

450 g，炒枳实 360 g，炙鸡内金 300 g，薏苡仁 360 g，
鬼馒头 450 g，肿节风 450 g，鸡血藤 450 g，蛇舌草

450 g，桑寄生 450 g，砂仁 100 g（后下），茯苓 300 g，
炒玉竹 300 g，炒六曲 300 g，陈皮 180 g，羊乳 450 g，
丹参 360 g，泽漆 360 g，黄芪 450 g，制黄精 300 g，无
花果 450 g，藤梨根 450 g，红景天 360 g，灵芝 150 g，
胡桃肉180 g，生晒参100 g（另煎兑入），三七粉100 g
（兑入），煨益智仁360 g，阿胶300 g，白果肉100 g，蜂
蜜1000 g,如法制膏。

2014年10月23日复诊：膏方服完后，精神状态明

显改善，胃纳如常，二便调畅，无身体不适，一年未到

医院就诊，今来要求原膏方配制。

按 周仲瑛教授认为胃癌的特点多为气滞血瘀、

湿聚痰凝、热毒内盛、胃失和降，治疗时应注意胃腑以

降为顺，予苦辛通降法，同时结合清热解毒、化痰散

结，常选用半夏泻心汤、左金丸、栀子干姜汤、连理汤

等方剂加减而成。相关药物的选用配伍，如软坚消结

抗癌解毒类，扶正和胃降逆健脾消食类，滋阴养血类

等等，本案中兼而有之，共奏补益肝肾，益气养阴，清

化胃热癌毒之功。痰涎较重者，可加法半夏、制南星、

瓜蒌等；脘痞、胁痛、纳差者，配以辛开苦降之法，或酌

加紫苏梗、制香附、佛手等；湿热明显者，加黄芩、蒲公

英、藿香、佩兰、石上柏等；疼痛剧烈者，加九香虫、炒

延胡索、失笑散(包煎)等。

4 结语
周仲瑛教授应用膏方治疗恶性肿瘤，以其个体性

强和组方特色鲜明为特点，取得了独特的疗效。应用

膏方时所采用的复法大方，是针对疾病的复杂病机而

设，集数法于一方，熔攻补于一炉，“实宜量重，虚宜剂

平，缓宜味多，急宜方精”。周仲瑛教授指出，临床运

用膏方治疗肿瘤，医者须遵循辨证论治原则，熟练掌

控理法方药法度，深思熟虑，力求整体考量，做到攻补

相宜，动静配合，施之有度，阴阳调和。总之，周仲瑛

教授的复法大方为中医膏方治疗恶性肿瘤拓展了新

的治疗思路和手段，具有广阔的应用前景。
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