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怎样安排胆班瘩术后的饮食疗法�

答
�

胆囊癌早期常无明显症状
，

它与胆囊结石密切

相关
。

约 ���病人伴有胆囊结石
，

故其临床表现易与胆

囊结石混淆
。

因而确诊时多为中晚期病例
，

手术切除率

甚低
，

术后效果不佳
，

而化疗或放疗也不满意
。

但确切

的中医辨证论治
、

并配合食疗
，

可改善症状
，

提高生存

质量
一

与延长生存期
。

对于原位胆囊癌作胆囊切除后
，

可有右肋下胀
，

食

少 口苦
，

便秘乏力
，

舌苔黄腻
，

脉弦等肝胆气郁
，

湿热互

阻证
。

宜食清淡易消化吸收的食品
，

如新鲜蔬菜
、

鸡蛋
、

清蒸鱼等
�
忌食煎

、

炸
、

高脂肪食品 �红枣
、

桂圆
、

白木耳

等补品
，

食后容易奎气腹胀
，
以不食为宜

。

饮食疗法
�

���可选具有疏气作用的食品
，

如萝 卜
、

刀豆
、

芹菜等
。

���萝 卜粥
�

萝 卜切片或切丝和大米适量煮粥
。
���惹茵

仁粥
�

惹苗仁 ���
，

大米 ���一 ��馆 加水煮粥食用
，

此粥

有清热利湿作用
。

对于胆囊手术时
，

发现已侵犯胆管及邻近组织
，

病

灶无法切除患者
，
只能作姑息手术

，

切开总胆管留置
“ �

”
形管引流

，
以减轻梗阻性黄疽

。

或经 �超
、

�� 等检

查
，

发现胆囊癌已转移并伴梗阻性黄疽
。

症见巩膜甚至

全身黄疽
，

右肋下胀痛
，

并可触及肿块
，

便秘或呈陶土

色粪便
，
口苦

，

纳差乏力
，

舌苔黄腻
，

脉弦
，

为气郁痪滞
、

湿热互阻证
。

宜食清淡易消化食物如新鲜蔬菜
、

豆制品

等
，

清蒸鱼也可食
。

忌食辛辣多油厚粘食物
，

也不宜食

用 红枣
、

桂圆
、

胡桃肉等
。

饮食疗法
�

�� �惹茵仁粥
。

���萝 卜菱白粥
�

萝 卜有理气作用
，

菱白有清热利湿功

效
，

用萝 卜芝白各 ���
，

切丝
，

加大米 ��鲍 煮粥食用
。

对于胆囊癌广泛转移
，

症见消瘦恶病质
，

倦怠乏

力
，

甚至卧床不起
，

纳差
，

午后低热
，

黄疽晦暗
，

粪如陶

土
，

右肋下可触及肿块
，

舌红无苔
，

脉细弦数
。

为气阴两

虚
，

湿热夹癣内陷证
，
以正虚为主

，

治宜扶正补虚以祛

邪
，

饮食宜忌同上
。

饮食疗法
�
���参麦粥

�

西洋参 ��
，

麦

冬 ���
，

均切碎
，

加大米 ����
，

同煮粥
，

作早餐食用
。

���

参祀粥
�

太子参 ���
，

构祀子 ���
，

黄蔑 �鲍
，

大米 ��一

����
，

同煮粥
，

作早餐或作点心用
。
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甲状腺功能减退所致子官出血证治有何特点�

答
�

甲状腺功能低下对女性月经具有明显的影响
，

在甲状腺粘液水肿早期
，

生殖系统表现为无排卵性功

能性子宫出血
，

这是因为甲状腺素减少反馈地刺激垂

体 ��� 的升高
，

通过散射作用影响垂体的促性腺活

动
，

激发促卵泡激素 ��� 分泌增多
，

导致卵泡释放雌

激素
，

血中一时雌激素聚集而发生 月经过 多
，

与此 同

时
，
�� 分泌减少

，

导致无排卵
，

或有排卵
，

黄体功能极

差
，

造成月经周期缩短
，

内膜不规则剥落性出血
。

本病

属中医
“
崩漏

” ，

发展至晚期可转而为月经稀少及闭经
，

其形成过程与病情演变与一般功能性子宫出血有异
，

故证治上需注意如下特点
。

在诊断方面
，

临床诊断功能性子宫出血时
，

必须先

排除全身性疾患
、

生殖系统器质性病变
，

如患者在 月经

不规则来潮的同时
，

伴有怕冷思睡
，

面浮乏力
，

记忆力

减退
，

反应迟缓
，

舌质暗边有齿痕
，

苔白脉沉迟者
，

需注

意甲状腺功能
，

应常规检测血清 �� 、

�‘ 、
��� 以了解甲

状腺功能
，
如血清 ��

� �
�

��������
， ，
��
� ������八

，

����������
，

则有助于原发性甲状腺功能减退影响

卵巢激素代谢而引起的子宫出血的确诊
。

在辨证方面
，

应注意本病具有命门火衰的临床特

点
，

其不规则的子宫出血是其标象
，

且局部出血的轻重

与整体功能畏寒
、

神疲及血清 �� 、
��

的下降呈明显的

正相关
。

我们观察了 �� 例甲减所致的子宫出血患者都

曾用西药乙蔫酚一黄体酮周期疗法及不规则应用中药

治疗
，

因病因不明
，
效果不理想

，

通过全身症状
、

妇科特

征
、

舌脉及血清甲状腺素等指标分析
，

认为本病以脾肾

阳虚为本
，

气血痕滞为标
，

由于命门火衰
，

封藏失职
，

冲

任失固
，

不能约制经血
，

故经行紊乱
，

血色淡红质稀
�阳

气虚亏
，

阴寒内生
，

血运失其常道而致气滞血痪
，
症见

舌淡胖而有痕点
，
脉沉缓涩 �命门为阳气之根

，

五脏之

阳气非此不能发
，

肾火不足致肝郁不疏
，

症见反应迟

钝
，

精神抑郁
，

血清 �� 、
��

下降
，
��� 水平及 �����

�

�

比值上升
，

说明其下丘脑一垂体一 甲状腺�卵巢�轴具

有不同程度的紊乱
，

而性幽体激素代谢的紊乱大多因

继发性甲状腺功能减退所致
，

温阳化痪法可使 ��、
� ‘

水平上升
，

生殖生理激素
、

情绪
、

行为及月经方面的改

变亦可恢复正常
。

在治疗方面
，

我们常用温补脾肾
，

化癣固冲法
，

药

物为淫羊霍
、

仙茅
、

桂枝各 ���
，

女贞子
、

熟地黄各 ���
，

鹿角片
、

熟附片各 ���
，

锻紫石英
、

生黄茂
、

旱莲草
、

仙

鹤草各 ���
，

刘寄奴 ���
，

连服 �� 剂为一疗程
。

在治疗
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