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[摘要] 　 介绍蒋益兰教授运用虫类药治疗大肠癌的临床经验。 蒋教授认为本病多因情志失调、饮食不

节、禀赋不足或后天失养等致使机体正气亏虚,无力抵御外邪侵袭,脏腑功能受损,气机阻滞不畅,久之则气

滞、痰湿、血瘀、热毒蕴结于肠道而发病。 其临床上以扶正祛邪为指导原则,以解毒化瘀、健脾益气为治则治

法,创立健脾消癌方,并在此基础上,根据虫类药的特性,辨证选用蜈蚣、全蝎、壁虎、 虫、蜂房等,以达祛邪

扶正、攻补兼施之功,同时,在使用虫类药时注意顾护脾胃,中病即止。 附验案 1 则,以资佐证。
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　 　 大肠癌是一种发生在直肠或结肠中的恶性肿

瘤,其发病率和病死率在 50 岁以后出现快速增长

的趋势[1] 。 最新数据表明,2020 年大肠癌发病人数

仅次于乳腺癌、肺癌,在全球恶性肿瘤发病率中占

第三位[2] ,严重影响了我国居民的生命健康。 现代

医学以手术、放疗、化疗、靶向治疗及免疫治疗为主

要手段,疗效明显,但均有一定的弊端。 中西医结

合治疗大肠癌,可有效延长患者生命,降低复发率,
提高生存质量。

蒋益兰教授系湖南省名中医、第六批全国老中

医药专家学术经验继承工作指导老师,从事临床医

疗教学科研工作三十余年,在运用中医药防治肠

癌、乳腺癌、肝癌等恶性肿瘤方面积累了丰富的临

床经验。 现将其运用虫类药物治疗大肠癌的临床

经验总结如下。
1　 病因病机

　 　 大肠癌多与遗传、环境、生活习惯、肠道炎性疾

病以及心理等因素密切相关。 中医学将其归属于

“肠覃”“锁肛痔” “脏毒” “肠风”等范畴。 《证治汇

补》载:“积之始生,因起居不时,忧恚过度,饮食失

节,脾胃亏损,邪正相搏,结于腹中,或因内伤外感

气郁误补而致”,指出其发生发展与机体正气亏虚、
饮食情志及外感关系密切。 蒋教授认为,大肠癌发

病主要由于情志失调、饮食不节、禀赋不足或后天

失养等致使机体正气亏虚,无力抵御外邪侵袭,脏
腑功能受损,气机阻滞不畅,久之则气滞、痰湿、血
瘀、热毒蕴结于肠道,发为肿块。
2　 治则治法

　 　 蒋教授常从“脾虚”“瘀积” “癌毒”三方面的病

机论治大肠癌[3] 。 脾为后天之本,化生气血,脾胃

功能失调,气血津液化生不足,无力濡养其他脏腑,
进而导致脏腑功能紊乱,正气虚损;另一方面,脾胃

运化无力,气血阻滞,湿浊内生,凝聚成痰,气、血、
痰、湿、热瘀结于肠中,促使肿瘤发生。 癌毒贯穿肠

癌发病过程的始终,是肠癌发生的关键病理因素,
癌毒使机体正气日渐虚损,不断加重瘀结的形成。
治疗上,蒋教授结合自身丰富的临床诊治经验,针
对大肠癌的病机特点,提出以扶正祛邪为指导原
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则,以解毒化瘀、健脾益气为治则治法,创立健脾消

癌方,并在此基础上,加用具有活血化瘀、消癥散结

之效的虫类药物以解毒散结消瘤。
3　 常用虫类药

　 　 虫类药物有着较为悠久的历史,早在《山海经》
和《五十二病方》中就有关于虫类药物使用的记载。
东汉时期,张仲景创立了抵当汤、鳖甲煎丸等以虫

类药为主的方剂诊治癓瘕积聚等疾病,为后世医家

使用虫类药治疗肿瘤提供了临床经验。 虫类药多

为血肉有情之品,尤其善于攻逐走窜、通经活络,故
虫类药的功效多为软坚散结、活血化瘀、搜风通络、
息风镇痉、疏风泄热等。 根据其功效,可将虫类药

分为活血化瘀、祛风止痒、息风止痉、清热解毒、止
咳平喘等几类。
　 　 肿瘤发病日久,气血运行失常,形成瘀血肿块

伤于经络[4] 。 清代叶天士在《临证指南医案》中指

出:“借虫蚁搜剔以攻通邪结”,并认为“每取虫蚁迅

速飞走诸灵,俾飞者升,走者降,血无凝著,气可宣

通”。 现代医学研究发现,虫类药物可以通过活化

巨噬细胞调节机体免疫以达到治疗肿瘤的目的[5] 。
蒋教授认为虫类药一方面能够通络散结,推动气血

津液运行,促使瘤体缩小;另一方面其走窜之力较

强,可以将其作为引经药使用,使诸药直达病所,增
强疗效。 常用的虫类药主要有蜈蚣、全蝎、壁虎、
虫、蜂房等。

蜈蚣性温,味辛,有毒,归肝经,善走窜,具有

活血化瘀、攻毒散结等功效。 《日华子本草》 载其

善治“癥癖” ,《医学衷中参西录》载:“凡气血凝聚

之处皆能开之” ,指出其尤善消癥散结。 蜈蚣主要

通过促进癌细胞凋亡、抑制血管生成、调节免疫等

方面发挥抗肿瘤的作用。 李兴暖等[6] 通过研究发

现,蜈蚣多糖可以通过抑制 Hela 细胞增殖,以改变

细胞周期,从而诱导癌细胞凋亡。 曾红等[7] 通过

试验发现,少棘巨蜈蚣的提取物具有一定的抗癌

活性成分,能够有效抑制 KM - 12 结肠癌细胞的

生长。
全蝎性平,味辛,有毒,归肝经,具有攻毒散结、

活血通络等功效。 《本草纲目》记载其善穿筋透骨。
研究发现,蝎毒素不仅可以通过使细胞膜受损和乳

酸脱氢酶释放增加来抑制人结肠癌细胞 Caco-2 的

增殖,还可以通过促进淋巴细胞的转化发挥其抗肿

瘤的作用[8] 。 范红波等[9] 研究发现蝎毒多肽的抗

肿瘤机制是通过诱导癌细胞凋亡、抑制血管生成和

癌细胞的增殖、转移、侵袭,及调节免疫细胞功能而

实现的。
壁虎,又名守宫、天龙,性寒,味咸,有小毒,归

肝经,具有活血化瘀、祛风通络、散结消肿等功效,
《本草纲目》记载其能治“小儿疳痢,血积成痞,厉风

瘰疬”。 蒋士卿认为肿瘤发病的关键在于“癌毒”,
常用壁虎等带有毒性的虫类药物“以毒攻毒[10] 。
壁虎具有抗肿瘤血管新生,抑制癌细胞的增殖分化

及凋亡的作用。 郭梦丽等[11]通过研究发现,壁虎醇

提物可能是通过抑制肿瘤血管生成相关因子表达

以抗肿瘤。
虫,性寒、味咸,归肝经,善于破血攻积。 《神

农本草经》载其“主心腹寒热洗洗,血积癥瘕,破坚,
下血闭”,《本草通玄》记载其可“破一切血积”。
虫抑制肿瘤的主要作用机制是抑制癌细胞的增殖,
并诱导癌细胞凋亡。 有研究发现, 虫纤溶活性蛋

白组分具有显著的抑制肿瘤生长作用,其机制可能

与其具有的纤溶酶活性和纤溶酶激酶活性相关[12] 。
蜂房,性平,味甘,归胃经,功效祛风止痛、攻毒

疗疮,《本草汇言》 载其“驱风攻毒,散疔肿恶毒”。
蜂房尤适用于癌毒瘀积日久、正气损耗的恶性肿

瘤,在攻毒散结的同时,又可健脾益肾。 研究表明,
蜂房提取物抑癌的机制可能与组蛋白 H1( Histone

 

H1)、细胞周期蛋白 B1(Cyclin
 

B1)的调控有关[13] 。
魏金荣等[14]发现蜂房不同溶剂的提取物不仅能够

抑制癌细胞的生长,并且可对放化疗起到增效的

作用。
4　 根据虫类药特性辨证选用

　 　 《本草问答》云:“动物之功利,尤甚于植物,以
其动物之本性能行,而又具有攻性。”虫类药物多峻

猛,攻伐之力较强,蒋益兰教授通常根据患者证候

辨证选用虫类药物,针对大肠癌“瘀” “毒” “虚”三

方面病机特点,合理利用虫类药物特性,以取得更

好的临床疗效。
4. 1　 健脾益气　 《素问遗篇·刺法论》 载:“正气

存内,邪不可干。” 《素问·评热病论》载:“邪之所

凑,其气必虚。” 大肠癌多因虚致病,机体正气亏

虚,脾失健运,湿聚血瘀日久而发病,久瘀又使得

机体进一步耗损。 蒋教授认为治疗大肠癌的关键
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在于健脾益气,其多用九香虫、蜂房等具有健脾益

胃功效的虫类药,同时配伍党参、白术、法半夏、山
药等以补益气血、调理脾胃,以促进机体正气的

恢复。
4. 2　 活血化瘀　 机体正气亏虚,脾胃运化无权,气
血津液瘀滞,湿热内生,积于肠道发为肿瘤,故蒋教

授在治疗大肠癌时灵活运用虫类药以活血化瘀、通
络消瘤。 如善走窜的蜈蚣、全蝎等,同时配伍白花

蛇舌草、半枝莲、土贝母等以增强其活血化瘀之功。
因全蝎为辛燥之品,长时间使用易耗气伤阴、扰乱

心神,故常配伍麦冬、沙参、玉竹、酸枣仁、百合等滋

阴润燥、宁心安神。
4. 3　 清热解毒 　 大肠癌发病的关键在于癌毒,且
肠癌患者放化疗后,机体内会残留毒素,瘀毒互结,
损伤正气,使病情反复,故清热解毒是大肠癌的重

要治则之一。 蒋教授常配伍壁虎、蟾蜍等解毒之力

较强的虫类药物,以抗癌解毒、散结消肿。 然壁虎

易耗伤脾胃,故多将其与白术、山药、黄芪等健脾益

胃的药物配伍应用。
4. 4　 中病即止、顾护脾胃 　 《素问·六元正纪大

论》载:“大积大聚,其可犯也,衰其大半而止,过者

死”,强调治疗不宜太过的原则。 虫类药物多药性

猛烈,不规范使用亦会损伤机体。 蒋教授常强调使

用虫类药应中病即止,严格遵循药物的炮制方法及

使用剂量要求。 如蜈蚣多肽具有肝毒性[15] ,故蒋教

授临床常用剂量为 2 条。 蒋教授认为,应用虫类药

时药量宜小,药性宜缓和,用药时间不宜过长,方能

达到攻补兼施、扶正祛邪之功效。 同时,还需注意

顾护脾胃、补益正气,可配伍温补脾胃、滋阴润燥、
养心安神等药物。
5　 典型病案

　 　 谭某,男,71 岁,2018 年 5 月 22 日初诊。 患者

2017 年 7 月无明显诱因出现便血,食欲下降,便秘,
遂至当地医院就诊,肠镜示结肠肿块,8 月行手术治

疗,术后病理提示中分化管状腺癌。 2017 年 9 月至

2018 年 3 月行化疗 9 个周期,后发现肝转移,4 月行

胆管外引流术。 现症见:面色黧黑,巩膜、全身黄

染,引流口疼痛,胸闷,偶有恶心,乏力,纳差,手足

麻木,大便难解,小便黄,寐可。 舌红、苔薄白,脉弦

细。 中医辨证为脾虚血亏、瘀毒内结证;治以健脾

养血、化瘀解毒。 方以柴芍六君子汤加减:党参

15
 

g,白术 10
 

g,茯苓 15
 

g,法半夏 9
 

g,甘草 6
 

g,柴

胡 10
 

g,赤芍 15
 

g,炒山楂 10
 

g,郁金 15
 

g,金钱草

15
 

g,葛根 50
 

g,牡丹皮 10
 

g,竹茹 10
 

g,枳实 10
 

g,
白花蛇舌草 30

 

g,半枝莲 30
 

g,全蝎 3
 

g。 15 剂,每

天 1 剂,分 2 次服。 6 月 15 日二诊:患者乏力、恶心

稍有缓解,面色黧黑稍减轻,稍厌油,上腹隐痛,无

腹胀,肝区稍隐痛,纳差,寐可,大便调,小便黄。 舌

淡、苔薄白,脉沉细弦。 在上方的基础上,去白术、
全蝎,加砂仁 5

 

g。 15 剂,每天 1 剂,分 2 次服。 7 月

22 日三诊:患者皮肤黄染、面色黧黑稍有好转,纳食

一般,进食后稍梗阻,稍乏力,小便黄,无腹胀、腹

痛,大便稍干结,寐可。 舌红、苔白腻,脉弦细。 继

予柴芍六君子汤加减:于一诊方去枳实、全蝎、半枝

莲,牡丹皮增至 15
 

g,炒山楂增至 12
 

g,加茵陈 15
 

g,
栀子 10

 

g,炒麦芽 15
 

g,重楼 10
 

g。 15 剂,每天

1 剂,分 2 次服。 2020 年 11 月 7 日四诊:患者诉未

有特殊不适,精神可,二便调,寐可,续予柴芍六君

子汤加减巩固治疗。
按语:本案结肠癌患者经手术后机体余毒未尽

而正气亏虚,进一步加重气血津液损伤,机体正气

亏损。 其为老年患者,体质虚弱,气血亏虚,脾胃运

化失常,肝胆疏泄功能失司,胆汁外溢肌肤,发为黄

疸,故见巩膜、全身黄染;脾胃虚弱,无力生成运化

气血,筋脉失于濡养,故见乏力、手足麻木,伤口疼

痛,结合舌脉表现,辨证为脾虚血亏、瘀毒内结证,
治以健脾养血、化瘀解毒为法,方用柴芍六君子汤

加减以补益正气、抗癌散结。 方中党参、茯苓、白

术、甘草健脾益气,补后天之源;半枝莲、白花蛇舌

草清热解毒、化瘀散结;葛根升阳健脾;柴胡、赤芍

疏肝柔肝、敛阴和营;牡丹皮滋补肝肾;郁金、枳实

行气活血破积;炒山楂健脾消食化滞;法半夏理气

和胃;金钱草、竹茹健脾燥湿退黄;针对瘀毒内结所

致之手足麻木、伤口疼痛之症,加全蝎活血解毒、化
瘀散结,促使肿块消散,气血津液正常运行,肌肉筋

脉得以濡养,通则不痛,全蝎又善走窜,可使诸药直

达病所,增强疗效。 全方共奏健脾理气、利湿退黄、
解毒散结之功效。 患者二诊时症状明显减轻,但食

欲一般,且出现厌油、上腹隐痛等症状,结合舌脉,
去白术、全蝎,加砂仁以和胃化湿。 患者末诊时,症
状明显改善,疗效肯定,继予柴芍六君子汤巩固

疗效。
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朱莹治疗脾胃病经验
段迤腾,朱　 莹

(湖南中医药大学第一附属医院,湖南　 长沙,410007)

[摘要] 　 介绍朱莹教授治疗脾胃病的临床经验。 朱教授认为,脾胃虚弱为发病根本,贯穿始终。 因此

治疗关键在于健运脾胃功能。 朱教授临床常以六君子汤为基础方随证论治,如柴芍六君子汤、逍遥散、香砂

六君子汤、参苓白术散等。 并巧妙运用对药治疗,如莱菔子-炒麦芽、紫苏梗-香附、郁金-佛手、枳实-厚朴、
瓦楞子-海螵蛸、白扁豆-佩兰,疗效倍增。 还提出运用病证结合的诊疗模式,根据“病” “证”来进行施治。
同时强调治养并用,主张配合运动、良好的生活饮食习惯及调畅情志等方式来调养脾胃。 并附验案 1 则,以
资佐证。
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　 　 中医学的脾胃病包括痞满、胃痛、腹痛、泄泻、
便秘等,西医学中对应的则是慢性胃肠炎、功能性

消化不良、肠易激综合征等消化系统疾病。 作为临

床常见疾病,西医多以对症治疗为主,但脾胃病病

程长且易反复,西药在长期疗效及治愈率方面较为

局限,而中医学的辨证论治具有独特的优势。 朱莹

教授系湖南省名中医,全国第二批优秀中医临床人

才,从事脾胃病教学、科研及临床工作三十余载,熟
读经典,学验俱丰,尤其精于脾胃病的中医药治疗。
朱教授认为脾胃病总因脾胃虚弱而发,治疗上首当

辨证论证,再病证结合善用经方,喜用对药,随症加

减,同时注重治养结合、调畅情志,收效颇佳。 笔者

(第一作者)有幸随师侍诊,获益良多,现将其治疗

脾胃病的经验介绍如下。

第一作者:段迤腾,女,2019 级硕士研究生,研究方向:中医药防治消化系统疾病

通讯作者:朱莹,女,医学博士,主任医师,博士后导师,研究方向:中医药防治消化系统疾病,E-mail:zhuying089@ 126. com
􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕􀤕

参考文献

[1] 　 吴春晓,顾凯,龚杨明,等 . 2015 年中国结直肠癌发病和死亡

情况分析[J] . 中国癌症杂志,2020,30(4):241-245.

[2] 　 世界癌症日:乳腺癌超肺癌成全球第一大癌[ J] . 临床研究,

2021,29(2):4.

[3] 　 刘佳琴,罗吉,杨晓,等 . 蒋益兰教授从“虚、瘀、毒”论治大肠

癌经验[J] . 湖南中医药大学学报,2020,40(4):482-485.

[4] 　 王文娇,曹欣跃,方文岩,等 . 基于“久病入络”理论谈虫类药在肿

瘤中的应用[J]. 长春中医药大学学报,2017,33(6):917-919.

[5] 　 刘芬,侯睿,费巧玲,等 . 全蝎水提物对巨噬细胞活化作用研

究[J] . 中国免疫学杂志,2016,32(5):660-664.

[6] 　 李兴暖,韩雅莉,余卫国 . 蜈蚣多糖对 Hela 细胞的增殖抑制

作用研究[J] . 时珍国医国药,2009,20(7):1571-1573.

[7] 　 曾红,张国刚,程巨龙 . 蜈蚣中抗癌活性成分的提取[ J] . 湖南

中医杂志,2004,2(5):57
 

-
 

60.

[8] 　 贺源,肖凯夫,王智 . 东亚钳蝎毒素对人结肠癌细胞 Caco-2 的增

殖抑制作用研究[J]. 山东农业科学,2016,48(12):136-141.

[9] 　 范红波,黄欣媛 . 蝎毒多肽的抗肿瘤作用机制[ J] . 湖北工程

学院学报,2021,41(6):42-46.

[10] 　 崔红海,蒋士卿 . 蒋士卿教授运用虫类药物治疗恶性肿瘤经

验[J] . 中医学报,2015,30(5):621-623.

[11] 　 郭梦丽,王建刚,靳颖 . 壁虎醇提物对 H22 肝癌血管新生的

抑制作 用 [ J] . 中 国 临 床 药 理 学 杂 志, 2016, 32 ( 24 ) :

2282-2285.

[12] 　 李兴暖,牛力,赵勇 . 地鳖虫纤溶活性蛋白组分抑制肿瘤作

用研究[J] . 时珍国医国药,2011,22(5):1149-1151.

[13] 　 贾爱明,胡文梅,张红,等 . 露蜂房提取物对 H22 肝癌小鼠防

治作用及其机制的实验研究 [ J] . 世界中西医结合杂志,

2012,7(12):1045-1047,1056.

[14] 　 魏金荣,张坤,关一夫,等 . 蜂房提取物对荷瘤鼠放化疗的增

效作用[J] . 贵阳医学院学报,2008,33(5):462-464.

[15] 　 田莎,徐晓燕,廖柳,等 . 基于以抗肿瘤为主要活性的蜈蚣肝

毒性的实验研究[J] . 时珍国医国药,2018,29(1):1-3.

(收稿日期:2021-04-01)

·44·
第 38 卷第 3 期

2022 年 3 月 HUNAN
 

JOURNAL
 

OF
 

TRADITIONAL
 

CHINESE
 

MEDICINE
Vol. 38　 No. 3

Mar. 2022
　 　 　 　 　 　


