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原发性中枢神经系统肿瘤从风痰论治

67例临床观察

敏青上海中医学院附属岳阳医院 于

上海中医学院附属曙光医院 赵

自 19 7 1~ 1 9 8 6 年我们运用中医化 痰熄 风

的方法
,

对 67 例原发性中枢神经系统 肿瘤 进

行临床观察
,

疗效良好
,

现报告如下
。

l洛 床 资 并

一
、

诊断方法

本组共 67 例
,

其中曾行部分切除术的患者

均依据病理组织学诊断
。

病理分类参照王致文

( 1 98 1 ) 分类法
( ` , ,

良
、

恶性判定 参 照 Z云l e h

(l 9 74) 分级法仍
。

未做病理检查患者的诊断则

根据临床症状与体征
,

结合 X 线检查 (头颅平

片
,

头颅 C T
,

脑血管造影
,

气脑及脑室造影
,

脊做造影 )
、

头颅同位素及超 声 波 检 查 而 确

定
。

二
、

一般情况

男性 31 例
,

女性 36 例
。

年龄范围 4~ 67

岁
,

其 中 2 0~ 5 0 岁 占 7 0
.

1%
, 5 2~ 6 7 岁占

20
.

9%
。

诊断后或手术后病程 3 月~ 15 年
,

其

中 s 年以上 30 例
,

占 4 4
.

8%
。

表 z 示
: 6 7 例

中动手术者 43 例
,

其中曾作肿瘤部分 切除术

41 例
,

减压手术 2例
; 24 例未做手术

。

本组病

例中有手术后复发者 12 例
,

其中胶质瘤 了例
,

垂体腺瘤 4例
,

颅咽管瘤 1 例
。

三
、

临床表现

头痛 5 7例
,

视觉障碍 (视力
、

视野
、

眼底

改变 ) 37 例
,

恶心呕吐 15 例
,

面瘫 n 例
,

癫

痛 18 例
,

共济失调 20 例
,

瘫痪 13 例
,

除上述

症状外
,

胶质瘤还可见眩晕
、

智力障碍
、

眼震
、

表 1 6 7例患者中药治疗前情况

临 床 诊 断 井共共咨岁早拜弄
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放
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松

总例数一20247

撇

胶 质 瘤

垂体腺瘤

听神经瘤

颅明管瘤

脑 膜 瘤

松果体瘤

性质不明
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}
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注
: “
未用别法

”

指 诊断后或手术后未接受其他任何治疗

者
. “

性质不明
”
包括 3例椎管内肿瘤

,
5 例 C T 疑诊 为 胶 质

瘤
,

因未作病理组织学检查
,

故列为性质 不 明
.
带

. 的 2 例

均为减压术后患者
。

失语
; 垂体腺瘤可见肢端肥大

、

泌乳
、

闭经
、

阳萎
、

多饮多尿
、

畏寒
、

蝶鞍改变
;
听神经瘤

可见耳鸣耳聋
、

三叉神经麻痹
、

呛咳声嘶
,
颅

咽管瘤可见多饮多尿
、

性欲减退
, 脑膜瘤可见

嗅觉异常
、

命名性失语
; 松果体瘤可见 目眩

、

乏力 ; 推管内肿瘤可见手指麻木
、

疼痛
; 疑诊

脑胶质瘤的见有眩晕
、

一

多饮多尿
、

二便 失禁

等
。

治疗方法和结果

一
、

治疗方法

化痰熄风基本方由半夏
、

南星
、

夏枯草
、

石曹蒲
、

僵蚕
、

生牡砺
、

地龙
、

娱松
、

猪获芬
、

婚酥
、

地鳖虫
、

天龙 (壁虎 ) 组成
。

头痛剧烈
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加川芍
、

全蝎粉
; 视物模糊加构祀

、

菊花
、

决

明子
、

青箱子
;
咳痰不爽加海浮石

、

海蛤壳
、

瓦楞子
、

猫爪草
;
偏瘫不用加黄茂

、

赤芍
、

当

归 ;
畏寒肢冷加附子

、

肉桂
、

炮姜
、

小茵香
、

吴茱英
, 阳萎不举加冤丝子

、

仙灵脾
、

仙茅
,

月经闭结加当归
、

川芍
、

王不留行
、

穿山甲 ,

夜寐不安加朱灯芯
、

远志
、

朱砂
; 恶心呕吐加

木香
、

竹茹
、

陈皮
、

九香虫
、

旋复花
; 阴虚潮

热加北沙参
、

石解
、

龟板
、

鳖甲
、

生地 ;
院闷

纳呆加陈皮
、

焦植曲
、

生惹仁
、

鸡内金
; 形赢

体虚加黄蔑
、

太子参
、

当归
、

生地
、

麦冬
。

上方每日一剂
,

分 2 次服
, 3 个月为一疗

程
。

一般在连续服用数疗程后
,

若病情稳定
,

可改为间歇性服药
,

但仍应鼓励患者长期服药

为宜
。

治疗期间停用其他药物的治疗
。

二
、

治疗结果

参照 W H O 关于实体瘤的疗 效 标准
`“ ’ 和

Z云I c h ( 19 7 1修订 ) ` 4 ’的预后标堆
,

4

制定 本组

病例的疗效标堆如下
:

l腐床治愈
:

手术后患者
,

术后 C T 提示残

余瘤体
,

中药治疗后 C T 复查未见肿瘤阴影
;

未手术者
,

症状
、

体征基本消失
,

C T 复查未

见肿瘤阴影
。

显效
:

① 症状
、

体征大部消失
,

C T 复查

肿瘤缩小或未见增大
; ② 恶性肿瘤 患 者临床

生存 5年以上
,

良性肿瘤患者临床 生 存 10 年

以上
。

凡符合以上任一项者均为显效
。

有效
:

① 症状
、

体征部分改善
,

C T 复查

肿瘤未见增大
; ② 症状

、

体征大部消失
,

病情

稳定
,

未作 C T 复查
; ③ 恶性肿瘤患者临 床

生存 3~ 5年
,

良性肿瘤患者临床生 存 5~ 10

年
。

以符合以上任一项者为有效
。

无效
:

① 治疗后症状
、

体征无改善
; ②

经过一个疗程以上的治疗
,

病情恶化而死亡
;

③ 恶性肿瘤患者临床生存 3 年以内
,

良性 肿

瘤患者临床生存 5 年以内
; ④ 病情 短 期内稳

定
,

不久复发而改用其他治疗手段者
,

或在治

疗期内失随访者
。

凡符合以上任一项者均为无

效
。

本组病例的治疗结果见表 2
。

67 例经治疗

后获临床治愈者 5 例
,

占 2 3
.

9% ; 有效 31 例
,

(盲签乃礼
:
林

占 7
.

4% ; 显效 16 例
,

占 4 6
.

3% ;

例
,

占 22
.

4%
。

总有效率为 77
.

6%
。

无效 15

中药 治

疗后
,

10 人已恢复工作
,

16 人能正常活动
,

19

人能生活 自理或基本 自理
。

本组治疗满 5 年以

上的 30 例和中药治疗的胶质瘤患者 20 例
,

其

生存期统计分别见表 3和表 4
。

表 2 67 例原发性中枢神经系统肿瘤的疗效统计

临临床治愈愈 显 效效 有 效效 无 效效
((( 5 例 ))) ( 1 6例 ))) ( 3 1例 ))) ( 1 5例 )))
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裹 3 中药治疗 5 年以上的 30 例生存期统计
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三
、

病案举例

例一
:

吴 x x ,

女
,

5 6 岁
, 19 8 1 年 4 月

6 日初诊
。

19 8。 年 5 月因头痛
、

呕吐
、

步履

不稳于某院 诊断为脑 胶质瘤
,

即行部 分切除

术
。

病理诊断为 小脑划部星形细胞瘤 11 1~ I v

级
,

术后曾服 C
.

C
.

N
.

U
.

三天
。

19 8 1 年 理月
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2 日该院 C T 复查提示脑胶质瘤复发
。

现晨起

头痛剧烈
,

步履不稳
,

周身麻木
,

时有恶心
,

治疗以化痰熄风基本方结合辨证加减
。

连续服

药 4 年
,

症状好转
,

其间 1舫 2 年 12 月和 1 9 8 4

年 5 月两次 C T 复查
,

比较前次 摄片 提示术

后肿瘤无增大
。

目前患者病情稳定
,

除步履尚

不稳外
,

头痛已属偶作
,

疼痛程度 也大为减

轻
,

至今已生存 5 年余 (疗效评价为显效 )
。

例二
:

贺 x x ,

男
, 6 7 岁

, 1 9 5 4年 8 月

4 日初诊
。

1 9 8 4年 7 月前额头 痛剧烈
,

视物

不清
,

呕吐
,

二便失禁
。

某院 C T (摄片号 10 9 4 2)

提示右半球巨大占位性病变
,

呈弥漫性
,

胶质

瘤可能性大
。

因病变弥漫不能手术
,

故来本院

中药治疗
。

初诊时 头痛
,

视物不清
,

言语不

利
,

下肢瘫痪
,

二便沐禁
,

治疗以化痰熄风基

本方加减
。

服药 1 个月后
,

二便已能控制
,

言语

清晰
,

并能在室内摇晃地走动
,

但仍有头痛和

视物不清症状
。

继续治疗至 19 8 5 年 7 月
,

C T复

查 (摄片号 1 5 6 0) 示与前次 摄片比较
,

肿瘤已

有明显缩小
。

再治至 1 9 8 6 年
,

C T 再次 复查

(摄片号 7 6 1) 示颅内已无肿瘤病灶
。

目前仅有

头昏佣作的症状
,

一般情况良好 (疗效评价为

l腐床治愈 )
。

例三
:

杨
、 x ,

女
, 6 5 岁

,

19 5 1 年 3 月

25 日初诊
。

自 1 9 67 年起经常昏厥
、

呕吐
、

被

游
,

经服中药而愈
。

近年来上症又作
,

头部常

有抽痛感
,

今年初某院 C T 提示脑膜瘤可能性

大
,

现头痛如针刺状
,

视物模糊
,

两腿时有抽

搐
,

疼痛
,

恶心呕吐
,

健忘
。

经用化痰熄风法

治疗 5年后
,

1 9 85 年和 19 8 6 年两次 C T 复查

(摄片号
: 8 5一 3 2 5 8 , 5 6一 7 8 4 ) 均未见 肿瘤增

大
。

目前偶有头痛
,

程度减轻
,

两腿 抽搐消

失
,

已能参加工作 (疗效评价为显效 )
。

例四
:

朱 x x ,

女
, 2 9 岁

, 1 98 5 年 3月

21 日初诊
。

19 8 2 年分娩后一直泌乳
,

中西药

物回乳无效
,

指端逐渐粗大
,

继发闭经
。

1 9 8 3

年 8 月经某院 C T 检查提示垂体瘤
, 19 8 4 年

8 月由该院行垂体腺瘤肉眼切除术
。

病理诊断

为嗜酸细 胞瘤
。

1 9 85 年 3 月 5 日该院 C T 复

查
,

提示垂体腺瘤术后鞍内见有残留瘤体
。

初

诊时头痛
,

多饮 (一 日可饮 20 磅水 )
,

泌乳量

多
,

月经量少
,

肢端肥大
,

治疗以化痰熄风基

本方为主加味
。

1年后 C T 复查
,

未见肿瘤病

灶
。

泌乳素 ( P R L ) 4 33 毫微克 /毫升 (放射性免

疫法检查 )
。

目前
,

患者头痛完全改善
,

泌乳

量极少
,

月经量恢 复正常
,

多饮现象 已消失

(疗效评价为临床治愈 )
。

讨 论

一
、

化痰熄风法临床意义

根据临床观察
,

一般在用本法治疗的第一

疗程
,

患者的头痛
、

呕吐
、

抽搐
、

视觉障碍即有

程度上的改善
,

第二疗程时能显著地控制颅内

高压症状
,

减少癫痛的发作次数
,

甚至使癫痛

症状消失
,

共济失调开始有明显的改善
。

随访

结果表明
,

化痰熄风药能改善
、

缓解症状与体

征
,

恢复患者的生活能力
。

由于垂体腺瘤的部位所定
,

分泌性腺瘤往

往还有垂体功能紊乱的内分泌症状
。

有人报道

分泌性腺瘤 ( P R L 腺瘤
,

G H 腺瘤 )单纯用手术

治疗的治 愈率为 20 % ~ 25 %
,

但复发率却高

达 12 % ` 5 ’ ,

故手术达到内 分泌治愈 的效果并

不令人乐观
。

中药 的治疗 成为我们 的一种尝

试
,

我们曾报道用化痰熄风药对于未经手术的

垂体腺瘤视觉障碍和闭经症状的改善作用
` 6) ,

现在尚无中药调节垂终功能紊乱的文献报道
,

但从我们临床治疗结果来看
,

化痰熄风药能改

善垂体功能紊乱起的内分泌症状
,

其作用机制

尚待进一步探讨
。

国外报道
` 7 , ,

中枢神经系统肿瘤在颅内高

压症状出现 后行手术的 患者多在 2 ~ 6 年内复

发
。

本文 67 例患者治疗前多有头痛
、

呕吐
、

视

觉障碍等颅内压增高征象
,

中药治疗后大多数

患者症状缓解
,

其余症情稳定
,

临床症状进行

性改善
,

大多无肿瘤复发之临床表现
。

治疗后

作 C T 复查 19 例
,

结果 5 例基本无肿 瘤病灶

(内有性质不明胶质瘤 1 例
,

未手术的 听神经

瘤 1 例
,

垂体腺瘤手术后 1 例
,

未手术 2例 ) ,

12 例未见复发 (其中髓母细胞瘤 2 例
,

12 年

未见 肿瘤 复发 ) ; 另 2 例 C T 复查 示肿 瘤复



(总 2 9 )
·
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.

发
。

据统计
`“ ,胶质瘤约占中枢神经系统肿瘤的

4 0
.

9%
,

由于其 呈浸润 性生长
,

手术难以根

治
,

复 发 率 极高
。

我们对本组术后胶质瘤经

中药治疗后的生存期进行随访
,

远期疗效是较

好的
。

其中 8例恶性 (包括亚恶性 )胶质瘤的生

存中数已达 6
.

29 年
,

大大超过了 Z云l e h ( 1 9 7 1

修订 ) 的预后标准
,

从而证明
,

化痰熄风药能

够有效地抑制肿瘤的术后复发
,

从而延长患者

的生存期
。

二
、

机理初探
1

.

中国古代文献虽无
“
脑瘤

”
的记载

,

但

却有类似症状的描述
。

如 《 兰台轨范
·

痰饮门
》
指

出
,

痰水结于胸隔之上
,

又犯大寒
,

使阳气不

行
,

令痰水结聚不散
,

而阴气逆上
,

上于风痰

相结
,

上冲于头
,

既令头痛
,

或数岁不已
,

久

之脑痛
。

中枢神经系统肿瘤患者多有头痛
、

呕

吐
、

眩晕
、

视物模糊
、

步履不稳等症状
。

依据

中医辨病原则
,

脑瘤属风痰
。

治疗上我们采用

温化痰浊
、

平肝熄风法
,

自拟化 痰熄 风基本

方
,

结合临床症状酌加补益肝肾
,

健脾养胃之

品
。

方中半夏
、

南星为君
,

主温化痰浊
。

两药

生品药性峻烈
,

治风痰有奇效
。

生半夏
、

生南

星传统上作为毒品而禁忌内服
。

但据我们临床

观察
,

只要水煎 30 分钟即可破坏其毒性
。

夏

枯草化痰兼清肝火
; 僵蚕

、

生牡砺软坚散结
;

_
_

一 地龙
、

壁虎
、

蟾酥
、

娱蚁功能通络止血
、

熄风

止痉
。

配以石曹蒲化痰开窍醒脑
; 地鳖虫活血

化癖
、

通经止痛
;
猪芬

、

获芬利水渗湿
。

全方

为攻痰
、

散结
、

止痛
、

止痉之力剂
。

2
.

据文献报道
,

南星
、

僵蚕
、

夏枯草
、

获芬和娱蛤均对 S , 80 有抑制作用
;
夏枯草

、

娱

蛤尚有抑制 U 1 4
作用

;
生牡砺有抑制肿瘤细胞

作用 ; 僵蚕能刺激肾上腺皮质
;
蟾酥具有升高

白血球作用
,

其与娱蛤均能增强机体网抉内皮

系统的功能 ; 半夏能镇吐
; 娱蛤

、

壁虎
、

地龙

能抗惊厥
; 猪芬能增加淋巴细胞的转化率

,

增

强巨噬细胞的吞噬能力 , 此外
,

猪芬与获芬均

有利尿降压作用
。

综上所述
,

本组化痰熄风药可能具有抑制

肿瘤细胞的 恶性生长
、

提高免 疫能力
、

抗惊

厥
、

镇吐
、

镇痛
、

强心利 尿作用
。

从患者头

痛
、

呕吐
、

视乳头水肿等症状与体征改善结果推

测
,

本组药物可能尚有降低颅内压的作用
。

其

对肿瘤组织溶解作用是否存在尚待今后进一步

证实
。
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本 刊 启 事

本刊自创刊以来
,

已走过了三十多年的历 程
。

本刊

以发掘和提高中医药学为己任
,

忠实地为广大读者服

务
。

广大读者给了我们长期的热情支持与帮助
。

近两年

来
,

我们在办刊方面遇到了一定的困难
,

这主要是纸

张涨价
,

排版印刷费用增加
,

特别是 1 9 8 7 年 4 月 以后

报刊发行费较 往年提高
·

52 %
,

使本刊经济上 出现亏

损
,

难以维持发行
。

我们不得不权衡当前的实际情况
,

决定将 1 98 8年售价作了适当的调整
。

尽管从每本0
.

“

元提到 1 元
,

但本刊篇幅达 80 页
,

与同类刊物比较

售价仍然是不高的
。

我们相信
,

当把这些情况讲清楚

以后
,

是会得到大家的谅解与支持的
。

读者的利益高于一切
,

是本刊的一贯宗旨
。

在新

的一年里
,

我们对刊物的栏目与内容
,

都作了精心设

计与安排
,

力图反映当代中医最高水平
,

努力提高刊

物质量
。

我们热忱地欢迎广大读者对办好本刊提出宝

贵意见
。

衷心感谢大家给予我们的真诚合作
。


