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放 射 性 肺 炎 1 例 治 验

中医研究院广安门医院肿瘤科 张 代 钊

放射性肺炎及放射性肺纤维化目前西医尚无有效

疗法
,

解放以来亦未曾见到有关中医治疗本病的临床

报道
。

现举一例报告如下
。

病案简介
:
甄 又 x ,

女性
,

48 岁
,

未婚
,

工程师
。

患者于 1 9 77 年 8 月发现右乳房上方生一肿物
,

约

有 2 火 3 厘米大小
,

疑为乳癌于同年 9 月初赴某医院就

诊
。

9 月 21 日经该院行右乳腺根治术
,

术后病理诊断

为右乳腺腺癌
,

并有右腋下淋巴结 5 / 8 转移
。

术后 18

天在该院行放射治疗
,

于右锁骨处照射 4。。。 拉德
,

胸

骨处 4 0 0 0 拉德
,

右腋下 5 8 0 0拉德
,

放疗结束后曾先

后进行 了 4 个疗程的化疗 (塞替派等药
,

剂量不详 )
,

于 1 9 8 1 年 l 月 9 日结束
。

但至 1 9 8 1 年 1 月 1 2 日
,

患

者无意中发现右胸骨旁第三
、

四肋间有一 0
.

5 厘米直

径大小之结节
,

经病理切片诊断为右乳腺 癌局 部 复

发
,

至 i 月 2 0 日又发现右锁骨上有一蚕豆大小 之 淋

巴结肿大
,

质硬
,

不活动
。

故于 1 月 28 日 开 始在该

院行第二疗程放疗
,

于右锁骨上照射 6 。。O拉德
,

胸骨

处 5 5 0 0 拉德
,

胸骨旁两肺野各照射 4 0 00 拉德
,

放疗至

3 月 1 7 日结束
。

患者自 3 月 中旬放疗结束后 即 开 始

出现剧烈咳嗽
,

干咳痰少
,

气短胸闷
,

至 5 月初咳嗽

加剧
,

痰少色黄
,

低烧
,

当即赴该院行肺部 X 线片检

查
,

诊断为双肺放射性肺炎
,

以右侧为重
。

此后给以

青霉素
、

红霉素等各类抗菌素治疗
,

诸症未减
,

治疗

无效
,

经该院放射治疗科经治医师介绍
,

于 5月 25 日

转来我院
。

5 月 2 5 日初诊
:

患者剧咳不止
,

千咳 痰 少
,

色

黄
,

上楼时气喘胸闷
,

心慌气 短
,

发 烧 (体温 38 、

3 8
.

5℃ )
,

右胸痛
,

口干
,

多汗
,

纳差
,

舌燥苔黄微

腻
,

脉象细数
。

证属放疗后热毒炽盛
,

日久烧灼肺胃

之阴
。

治宜清热解毒
、

养阴清肺
,

兼顾脾胃
,

佐以活

血化疲止痛
。

处方
:

银花 3 0 克
,

黄连 6 克
,

沙参 3。

克
,

天冬 12 克
,

芦根 3 0 克
,

批把叶 3。 克
,

橘皮 10

克
,

百合 12 克
,

生改米 30 克 (包煎 )
,

焦三仙各 9

克
,

生甘草 6 克
,

三七粉 3 克 (另包冲服 )
。

7~ 14 剂
,

一日一剂
,

2 次分服
。

6 月 8 日二诊
:

烧退
,

剧咳
、

气短
、

胸闷等症明

显减轻
,

食欲渐有好转
,

唯大便稍干
,

苔薄黄
,

脉细

数
。

处方
:

原方加全瓜萎 3 0 克
,

继服 14 剂
。

另服养

阴清肺膏 1 斤
,

每 日早晚各服一匙
。

6 月 2 2 日 ~ 7 月 2 2 日
,

继续复诊 2 次
,

以 上 症

情进一步减轻
,

患者于 7 月下旬在某医院再次行肺部

X 线片检查
,

见肺部之放射性肺炎已基本消失
。

体会
:

随着我国常见恶性肿瘤的发病 率 日 益 上

升
,

开展胸部放射治疗的机会愈来愈多
,

因此放射性

肺炎及放射性肺纤维化的发生率亦在增加
。

近年来对

一些肿瘤病人多采用放
、

化疗同时并用的综合疗法
,

故

引起肺部损伤的机会更多
,

据 P h ill 币s 报道
,

应用争

光霉素
,

自力霉素和长春新硷等化疗药物与胸部放射

治疗配合应用时
,

即使是小剂量的放疗量亦可引起严

重的放射性肺损伤
,

甚或造成病人死亡
。

因此放
、

化疗

配合应用时认真掌握好放疗的总剂量
、

放疗的疗程
、

放射野的大小以及放射线的种类等是极为重要的
。

在

胸部放射治疗时还应根据每个病人的体质
、

年龄和肿

瘤的类型等而采取不同的放疗方案
,

即中医所说的
“

同

病异治
” ,

多能使肺部的放射性损伤发生率有所减轻
。

目前本病的发生仍不失为胸部放疗中一种不 易控

制的并发病
。

近年来西医常用抗菌素
、

激素
、

抗凝血

及抗组织胺制剂等治疗
,

因这些疗法多停留在探素和

实验阶段
,

故其疗效多不理想
。

我 们根 据本 病的病

因
、

病机以及出现的主要症候进行中医辨证论治
,

即

放射线所造成的火毒内蕴
,

日久损伤肺 阴
,

脾 胃失

调
,

气血凝滞
,

最后造成肺组织纤维化等机理
,

采用

清热解毒
、

养阴清肺
、

健脾和胃
、

活血化痕等四大治

疗法则进行辨证加减治疗
。

通过临床实践
,

这一治疗

法则是行之有效的
。

并体会到以预防治疗 的效 果 最

好
,

即对每一病人在放疗开始之前 1~ 2 日就开 始 服

用中药治疗
,

一直到放疗结束时为止
。

如病人已出现

了放射性肺损伤后再服中药
,

则其疗效一般都较差
。
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