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序

    祖国医学是一个伟大宝库，运用现代科学方法挖掘、整

理并发扬它，是我国医学发展的重大课题。在防治研究肿瘤

领域中，坚持走中西医结合的道路是一项富有探索、劳苦艰

辛和前景十分光明的事业。它将给众多的癌症患者带来福音，

给医学科学提出一系列研究项目，近二十年来已取得了多项

的科技成果。中医药及中西医结合防治肿瘤的深入开展将大

大促进生命科学的进步。

    恶性肿瘤是我国的常见病和多发病，它严重地威胁着我

国人民的生命与健康。至目前为止，临床发现的肿瘤患者多

属中晚期，大多数病人都需要中医药治疗和中西医结合治疗。

《中西医结合治疗癌症有效病例选》一书，从一个一个案例入

手，扎扎实实地探索，一种病一种病地进行整理，研究其治

疗规律，为癌瘤的中西医结合治疗提出较优越的方案，提供

了可贵的资料，这是一种值得推崇的科学研究方法。

    本书由国内30余位从事中医药及中西医结合防治研究

肿瘤的著名专家，结合自己多年来中医药或中西医结合的临

床工作经验，介绍各类有效病例的治疗效果。有不少案例的

治疗反映国内外一些最新成就，有近期减轻中晚期病人的症

状，如发烧、胸水、腹水、黄疽、纳差、睡眠不实、疼痛等;

能提高生存质量及延长生存期，见各项生化、免疫指标的提

高，体重增加，生活力恢复后参加工作。临床观察，有的患



者带瘤生存5̂"10年及20年者;有的病人在放化疗中经采用

中医药治疗，明显减轻了各疗程的放化疗毒副反应，如消化

道的、全身的、骨髓抑制反应的病例等等。根据祖国医学的

特点，从个案总结、探索中医药治疗肿瘤的规律，以便逐步

深入发掘祖国医学在防治恶性肿瘤中的经验。

    四十年来，我国中医药及中西医结合防治肿瘤工作已取

得相当成就。此书由张代钊教授等主编，力求全面和系统地

介绍各类常见癌瘤的临证治验，并进行深入总结，内容新颖，

重点突出，大致反映了我国近几十年来对恶性肿瘤的中西医

结合临床经验，这将对我国抗癌事业的进一步发展起到促进

和推动作用。我本人非常欣赏和乐意支持张代钊教授等中西

医结合专家们的这项学术工作。中西医结合防治肿瘤的研究

结合我国的特点，走自己的路，对研究防治肿瘤定将会有更

大的促进。

中国抗癌协会名誉理事长

中国癌症研究基金会理事长

          1993年5月

李冰



自 序

    据近年来的统计，我国现有癌症病人已达200万人以上，
乐年约有130万人因患癌症而死亡。多数病人就诊时已属中
晚期，所以中晚期癌症病人较多。为了总结近30年来中西医
结合治疗中晚期癌瘤的临床有效经验，我国从事中西医结合

防治研究肿瘤的30余位著名专家共同编写了本书。在本书

中，总结了运用中医药及中西医结合治疗常见肿瘤的个案有

效病例，其内容主要包括:一、对中晚期癌瘤病人出现的发

烧、胸水、腹水、黄疽、纳差、失眠、疼痛等症，经中医药

治疗得到减轻和缓解;二、对放化疗中的癌症病人，经采用

中医药治疗后减轻各种毒副反应;三、经中西医结合治疗后，

肿瘤得到控制，基本消失或提高了病人的素质、生存质量及

延长了生存期。对每一病例均要求有明确诊断，并介绍每例

的主要治疗方药、治疗效果和治疗经验及体会。

    本书完成后曾请中国癌症研究基金会理事长、中国抗癌

协会名誉理事长李冰教授作序。在编写过程中，中日友好医

院郝迎旭、徐君东、蔡光蓉、王瑞民、贾立群、李学等医师，

中医研究院广安门医院张培宇、徐国城医师及新加坡蔡水盛

医师等曾协助编写和整理，对以上诸位医师的热情协助，特

表衷心谢意。因为本书各位编者工作十分繁忙，加之编写时
间较短，本书错误在所难免，仅希诸位读者批评指正。

                                    张代钊主编

                                    一九九三年元月

                                  于北京中日友好医院
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第一章 总 论

第一节 癌瘤的预防

    癌瘤的预防是关系到提高身体素质，保护人民生命，最
终征服癌症的重大课题。祖国医学有关肿瘤学的认识源远流

长，早在殷周时代的甲骨文中，已出现 “瘤”的病名。我国

人民很早就懂得 “防患于未然”的道理。当然，与癌症作斗

争，要采用新的诊断和治疗技术，达到早期诊断和彻底治愈

目的;但是，如果减少或者不让癌症发生则更理想。预防为

主是我国卫生工作的方针之一，也是征服肿瘤最积极的途径。

我们既要克服 “恐癌”心理，又要避免 “满不在乎”的态度。

应当自己教育自己，把自己的健康掌握在自己手中。

    一、癌症预防的迫切性与现实可能性

    癌症对人类生命健康的危害愈来愈大，估计2000年，3

-4人死亡中有一人是死于癌症，故征服癌症，要靠做好预防
工作，这不只是专业人员的任务，而是人人有责的社会问题。

    随着肿瘤基础研究和流行病学研究的进展，特别是癌症

发病的地理分布特点与移民人群癌症研究表明，80%以上癌

瘤的发生与生活习惯和环境因素有关，许多致癌因素我们能

够控制或施加影响。从这个意义上讲，躲避外界致癌物，使

之不进入身体，有可能降低癌的发生。《内经》上介绍过“正
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气存内，邪不可干”，意思是只要身体健康，元气充沛，任何

病邪都难以侵犯。因此，人们只要对自己的内、外环境加以

注意，进行调整，预防癌症的发生也是完全可能的。

    许多研究证明，癌的发生是由正常细胞到异型增生 (核

异质)细胞，进而癌变，这是一个漫长而复杂的过程。一般

需要10-20年，因此，有可能检测发现。皮肤癌，宫颈癌，
乳腺癌等表浅的癌容易早期发现，一些内脏肿瘤，只要提高

警惕，定期检查也能早期发现，特别是发现癌前病变，及早

采取预防措施进行干预或阻断治疗，也是可以逆转的。关键

是如何使我们的防御系统不被致癌物所推毁，如何从内部加

强我们的防卫能力。人体自身的免疫防卫能力是可以预防或

控制癌症的。

    膳食构成的改进，不仅能增强人民体质，还有可能降低

一些癌的发病率。癌症病因虽然复杂，但流行病学研究揭示，

饮食习惯不同的人群，常见癌症的发病率有明显的差异，而

且，这些与癌症有关的饮食因素已得到动物实验的证实。常

见的消化道癌与饮食的关系是可以肯定的。通过改变饮食习

惯，改进膳食构成，无疑可降低一些癌症的发病率。胃癌在

世界范围内发病率普遍下降，美国下降特别明显，50年代初

到70年代中期死亡率下降了61%，日本195。年一1976年胃

癌大约下降37 0o。我国一些地区的发病率也出现了一些动态

变化，我们要注意那些较为一致的研究成果，探索可行的预

防措施，争取早日把胃癌的发病率降下来是可能实现的。

    上海纺织系统坚持对女工进行预防性普查，使宫颈癌的

发病率明显下降，说明病因虽未明了，预防也是可行的。世

界卫生组织在癌症控制方案中明确提出 “通过卫生教育，改

进生活方式，适当医药干预等措施，三分之一的癌症是可以



预防的”。美国国立癌症研究所估计，如采取适当的预防方法，

仅在美国一年中就可防止95000人因癌症死亡。目前癌症发

病的确切原因虽不甚明了，但根据现有的科学资料，自觉地

消除或避免外界的致癌物，主动调节机体内环境，保持营养

平衡，加强身心健康，提高免疫功能，癌是可以避免的。因

此，掌握预防肿瘤的知识，提高自我保健能力，征服癌症这

个人类共同的愿望将会实现。

    二、认识癌症，多方面加强预防措施

    各种致癌物，如化学致癌物、病毒、射线、自由基等侵

入人体细胞后，改变有特异性的“癌基因”，破坏组成基因的

DNA(脱氧核糖核酸)成分，使基因发生突变，正常细胞转

化为癌细胞，这时细胞出现退化到原始状态，细胞大小，形

状的一致性和排列的规则性遭到破坏，如果人体免疫系统不

能抑制其发展，癌变细胞就会不断增殖和繁衍，夺取机体的

营养物质，还会侵袭周围正常组织，破坏机体“接触抑制”的

生物法则。虽然癌的起因、形成与转移过程的具体机理尚不

甚明了，但从化学致癌原理中，两个阶段学说和多因素致癌

学说的深入研究，对癌症预防有了新的认识。在预防策略上，

有两种观点:一是病因学预防。主张明确病因和阐明癌症机

理与发病条件，采取预防措施。毫无疑间这是最理想的，但

实际上从环境中完全去掉致癌因子相当困难，甚至不可能的。

二是发病学预防。主张通过鉴定影响癌症形成的环境因素与

宿主因素，如找出影响癌症高发或低发的危险因素或保护因

素，设法预防或干扰致癌剂的作用及影响，或者阻断或逆转

癌前病变，看来是较现实，且是未来制服癌症的希望所在。预

防的重点应放在占1/3男性癌症、2/3女性癌症的消化道癌
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