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食管反流病无不存在胃酸之损害， 故于方中加和胃制酸之

药。

综上所述，胃食管反流病的病位在食管，基本病机为胃

失和降，其病变过程与肝、胆、脾、胃、肺等密切相关，并可合

并痰湿、瘀血、气郁、胆热、腑气不通等多种因素。 刘师在治疗

该病过程中总结了自己的治疗经验， 和胃降逆是其基本治

法，并强调肝、脾、胃、肺之功能协调，还应考虑各种相关因素

而配合使用温中健脾、清热和胃、活血化瘀、清胆和胃、疏肝

和胃、理气通腑等诸法，才能应变该病之复杂病机，取得疗

效。
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胆囊癌为原发于胆囊黏膜细胞的恶性肿瘤，其

起病隐匿，恶性程度高，发现时多已侵犯临近器官，

往往失去最佳手术时机， 加之其对放化疗均不敏

感，预后极差。 李秀荣教授从事中西医临床与基础

工作三十载，中医理论功底深厚，师古不泥古，西医

临床经验亦颇丰， 擅长中西医结合防治肿瘤病，其

在治疗胆囊癌、胰腺癌、肝癌等多种中晚期肿瘤，调

理晚期肿瘤患者恶病质，延长患者生存期方面经验

颇丰。 现将李秀荣教授治疗胆囊癌的经验介绍如

下。

1

治胆必从肝论

《难经·三十五难》云：“胆者，肝之腑”，又《东医

宝鉴》曰：“肝之余气，泄于胆，聚而成精。 ”肝胆同居

右胁下，胆附于肝叶之间，胆汁来源于肝，为肝血化

生，或由肝之余气凝聚而成，足厥阴肝经与足少阳胆

经表里相合，肝胆同司疏泄，胆汁生成后，在肝气的

疏泄作用下注入肠中， 以助脾胃消化。 肝气疏泄正

常，则胆汁排泄无阻，若肝气郁滞，则胆失和降，进而

气血瘀滞抑或蕴热成毒，均易致癌变。中医文献虽未

明确提出“胆囊癌”病名，但可归属于“胁痛”、“积

聚”、“黄疸”范畴，其辨证施治皆从肝论治，若为肝失

疏泄所致，则疏肝可利胆，病因除则胆恢复和降；若

为湿热内客于胆或热毒内逼于胆所致， 肝之疏泄亦

必失常，疏肝利胆以使肝恢复气机调畅，可避免肝失

疏泄与胆失和降相互牵制陷入恶性循环。 李教授治

疗胆囊癌，首要必疏肝利胆，常用柴胡、郁金、延胡索

等疏肝理气利胆之品配伍白花蛇舌草、藤梨根、绞股

蓝、莪术、徐长卿、夏枯草等解毒散结之品组成基础

方。 若皮肤黄染甚，舌红苔黄，脉弦滑数等肝胆湿热

者，酌加茵陈、金钱草、败酱草、田基黄、虎杖、栀子、

连翘、蒲公英等配伍茯苓、猪苓、泽泻等淡渗之品使

湿热从小便去；若肝郁气滞痛甚者，可酌加川楝子、

延胡索理气止痛；若上腹积块，时有发热，口苦咽干、

大便秘结等胆火瘀结者，酌加桃仁、土鳖中、天花粉、

连翘、滑石、车前草、麦冬、玄参等化瘀泄热、养阴生

津；若头晕目眩、午后潮热、舌红少苔、脉细等肝肾阴

虚者，酌加鳖甲、枸杞子、当归、白芍、生地、肉苁蓉、

首乌藤等补肾柔肝。

2

扶正与驱邪并重

李教授认为大多肿瘤患者在疾病进展过程中，

体质多为正气虚损、正不胜邪，如《医宗必读·积聚》

云：“初者，病邪初起，正气尚强，邪气留浅则任受攻；

摘 要 李秀荣教授在治疗胆囊癌方面经验丰富，其经验可归纳为：治胆必从肝论，疏肝利胆以使肝恢复气机调畅；

扶正与驱邪并重，既顾及患者久病体虚，又不纵容留邪；重视健脾益气，脾胃强则胆囊亦不逊；兼以中医辅助疗法以利疏

通经络。 临床验之，疗效满意。
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中者，受病渐久，邪气较深，正气软弱，任受且攻且

补；末者，病魔经久，邪气侵凌，正气消残，则任受

补”，门诊病人多为几经化疗患者，正气消残，故其遣

方用药较为温和，多以扶正为主，兼以驱邪，但胆囊

癌较为不同，在诸多肿瘤分型中，其辨证分型多以实

为主，多为肝郁气滞、肝胆湿热或胆火瘀结证型，故

较其他肿瘤患者而言，整体邪实更甚。李教授对待胆

囊癌病人，不若其他肿瘤的扶正为主基调，而是扶正

与驱邪并重，既顾及患者久病体虚，又不纵容留邪，

即便攻邪，李教授所取多为田基黄、茵陈、虎杖、藤梨

根、绞股蓝等攻邪之力不逊，亦不大伤正气之品，李

教授认为肿瘤病人多已元气大伤，极少应用大黄、芒

硝、黄连等苦寒之品，即便大便不畅，多取肉苁蓉、火

麻仁、首乌藤等补肾润肠通便以培元气，且遵循“大

积大聚，其可犯也，衰其大半而止”，对待同一患者，

其初诊多对症疏肝利胆，三四诊后多添补虚之品，如

肉苁蓉、首乌藤等以固护元气。

3

重视健脾益气

李教授崇尚脾胃论， 治疗肿瘤患者一向重视补

中益气，多用太子参、白术、茯苓、甘草之品，对于胆

囊癌病人，尤其重视健脾益气，从中医角度讲，脾主

运化， 食物在脾气推动、 激发作用下转化为水谷精

微，化为精气血津液，内养五脏六腑，外养四肢百骸、

皮毛筋肉，故脾为后天之本，更为五脏六腑之本。 从

西医角度而言，胆居右胁下，附于肝之短叶间，胆囊

贮存肝脏分泌的胆汁， 在进食时将胆汁释放入十二

指肠帮助消化脂质、蛋白质和糖类，胆囊不仅附属于

肝，且其生理活动亦助胃肠道消化一臂之力，从某种

意义上讲胆囊也从属胃肠道， 其本身亦是脾胃不可

分割的一部分。 因此，李教授在疏肝利胆的同时，极

其重视胆囊癌病人脾胃的养护，在太子参、白术、甘

草基础上酌加鸡内金、陈皮、焦三仙、砂仁、茯苓等多

种健脾益气和中之品，脾胃强则胆囊亦不逊。

4

兼以中医辅助疗法

李教授在临床中对部分兼有适应证的患者亦予

中医辅助疗法，如胆囊癌病人疼痛时，在其背部第十

胸椎棘突下，左右二指宽处胆俞穴的区域从上到下按

摩疼痛可缓解。 若对此区域刮痧，可见比正常人多的

大量紫色瘀血甚至蚊虫叮咬样红色斑丘疹，说明此穴

位处经络堵塞严重，同样，胆囊癌病人两侧胁肋区肝

之募穴期门、胆之募穴日月相连的区域若刮痧亦较常

人有明显的瘀血，膝关节外侧足少阳胆经阳陵泉处也

有明显压痛，经常按压或刮拭上述区域有利于经络通

畅，进而利于身体气机调畅。

5

典型病例

患者男，

63

岁。

2013

年

10

月

14

日初诊。

患者

2013

年

6

月初因 “腹部胀满不适伴小便

黄” 就诊于山东大学齐鲁医院， 诊为胆囊癌，

7

月

2

日行胆囊癌根治术，术后病理示：（胆总管）中—低分

化腺癌，肿瘤切面积

5.0cm×3.2cm

，浸润胆囊周围脂

肪组织及部分肝组织，术后联合化疗两周期，化疗可

耐受，

10

月

13

日复查

CT

示：（

1

）肝门区结构显乱，

肝内胆管扩张、积气；（

2

）肝内显示多个圆形小密度

灶，转移可能。 刻诊：患者面色萎黄，乏力明显，胸胁

胀痛，大便陶土色，日行

1

次，纳眠可，小便调，舌红、

苔黄微腻，脉弦滑数。 辨证属肝郁气滞。 治以疏肝利

胆，理气和中。 处方：

柴胡

15g

，金钱草

20g

，郁金

15g

，土茯苓

20g

，白

花蛇舌草

20g

，蒲公英

20g

，太子参

30g

，白芍

15g

，茯

苓

15g

，炒白术

15g

，鸡内金

15g

，砂仁

10g

，焦三仙

（各）

15g

，陈皮

12g

，半夏

9g

，制鳖甲

20g

，甘草

6g

。

14

剂。 并嘱配合胆俞、日月、期门、阳陵泉穴位按摩，适

当刮痧。此方中，取柴胡、金钱草、郁金、土茯苓、蛇舌

草、蒲公英以疏肝利胆、除湿退黄；取太子参、白芍、

茯苓、白术、鸡内金、砂仁、焦三仙、甘草益气健脾；陈

皮、半夏理气和中、燥湿健脾；制鳖甲滋阴潜阳兼以

散结消痞。

2013

年

11

月

4

日二诊：服药平妥，乏力改善，

胸胁胀痛缓解，面色萎黄好转，大便陶土样次数明显

减少，舌红胖大、边有齿痕。 前方显效，续加驱邪之

品，同时固护脾胃，故前方改白花蛇舌草

30g

，加薏米

20g

、蛇莓

15g

。 继服

14

剂。

2013

年

11

月

18

日三诊：一般情况可，纳眠可，

二便调，体力改善佳，舌红苔黄，脉弦数。 患者湿象已

除，舌脉仍见热象，故以初诊方去土茯苓，酌加清热

解毒、化瘀散结之品，上方加蒲公英

15g

、绞股蓝

15g

、

莪术

12g

、鸡血藤

30g

。 继服

14

剂。

2013

年

12

月

2

日四诊：一般情况好，未诉明显

不适，纳眠可，二便调，近期体重略有增加，舌红苔

白，脉弦数。前三方驱邪衰其大半，现当固护元气，故

取初诊方加补肾益精之肉苁蓉

15g

。 继服

14

剂。
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