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  周仲瑛教授为全国老中医药专家学术经验继承工
作指导老师，擅治疑难杂病，对脑瘤的病因病机、发病
特点、证治思路及用药特色等方面具有自己独特的见
解。我们随周师学习多年，现就其治疗本病的经验总结
如下。
1 肝肾亏虚为本，风痰瘀毒为主要病理因素

周师认为，脑瘤的病位虽然在脑，但与肝、肾、脾等
脏腑有关，三脏功能失调，可内生风、痰、瘀、毒诸邪。其
中肝肾亏虚为本病的发病基础，一则肝肾亏虚易于动
风，水不涵木，阳亢化风，风生邪动，上入巅顶；二则肾
主骨生髓，诸髓者属于脑，先天禀赋不足、房劳、惊恐伤
肾等致肾精不足，则脑失所养，清阳之气失用，更易受
邪侵。肝脾肾功能失调，影响及气、血、津液的正常运行
敷布，因而湿、痰、瘀邪内生，日久化热，积久酿毒，痰瘀
毒邪互结，挟风上窜，格阻脑内，引发瘤患。

周师尤其指出脑瘤的发生与风邪关系密切，“巅顶
之上，惟风能到。”痰瘀毒邪不独致脑瘤，但虚风一生，
再与痰、瘀、毒、热诸邪胶结，即可循经上扰清空，结聚
脑腑。 所以，内风与脑瘤的发病有其重要的关系。
2 证分六型，多相兼为患，倡导复法大方调治

周师治疗本病时多将其归纳为痰蒙清窍、瘀阻脑
络、虚风内动、热毒内蕴、气阴两虚、阳虚阴盛等6型，
各型均有其相应的临床特点，如痰多昏蒙泛恶；瘀多刺
痛肢瘫；热毒内蕴则有火盛之象；虚风内动则见昏眩、
耳目不清；气阴两虚见神疲口干；阳虚则见畏寒肢冷等
症。 周师认为，以上数种致病因素很少单独致病，往往
是数邪兼夹，合而为病，如肝肾下虚、风痰挟瘀上扰；或
风痰瘀毒互结、清阳不展；或热毒内盛、气阴两虚；或肝
肾阴虚、内风上扰、痰瘀阻络、清气不能上承等等。我们
曾总结周师治疗的25例脑瘤资料，并对首诊辨证资料
进行了分析，结果显示，病机中复合有6种病理因素的
有2例，复合有5种病理因素致病的有10例，复合有4
种病理因素致病的9例。针对以上多因素致病，多证候

集成，多症状并存的特点，周师提出了复方大法治疗的
措施。 复法大方是指融多种治法于一体，药味多，根据
各证的主次轻重、标本缓急遣方用药，予以祛风、化痰、
行瘀、解毒、补虚并用，即有针对主证的主方、主药，又
有针对兼证或协助主方发挥治疗作用的辅方、辅药，同
时伍以佐方、佐药，诸药合用，多点对应，起到综合调治
的作用。
3 立足辨证，参合病症

周老在治疗脑瘤时首先立足于辨证，证同治亦同，
证变治亦变，这是周师治疗本病的基本原则。他常用的
治法及药物有：化痰软坚散结用制天南星、白附子、夏
枯草、法半夏、海藻、牡蛎等，或配以远志、石菖蒲化痰
开窍；瘀阻脑络常用药物有泽兰、土鳖虫、川芎、制大
黄、炮穿山甲、失笑散、桃仁等活血消 ；热毒内盛常用
药物有龙胆草、山慈菇、漏芦、白毛夏枯草、白花蛇舌
草、猫爪草等以清热解毒；风邪较盛或以石决明、野菊
花、天麻、钩藤、沙苑子等育阴潜阳熄风，或以蜈蚣、炙
全蝎、僵蚕等虫类搜风走窜，通行经络；气阴不足加用
太子参、黄芪、羊乳、党参、麦冬、天花粉、天冬、玄参、南
沙参、北沙参等益气养阴；偏于肝肾虚损常以枸杞子、
石斛、鳖甲、生地黄、熟地黄、知母、女贞子、墨旱莲等滋
肾补肝，固充下元。

在此基础上，周师常针对一些具体突出的临床表
现进行加减化裁。 若头痛剧烈，可加虫类搜剔之品，如
全蝎、僵蚕、地龙、蜈蚣等以通络定痛；头痛如锥如刺属
瘀重者，加炮穿山甲、抵当汤类药物破血行瘀；若肢体
麻木，功能障碍者多加鸡血藤、姜黄、怀牛膝等化瘀通
络，行气活血；呕吐甚者配用旋覆花、赭石、橘皮、竹茹、
姜半夏等。

此外，周师临证时常结合临床病理资料，即参考疾
病自身的特点进行化裁，加入一些经验性的用药，如属
胶质细胞瘤常配用胆南星、全蝎、制白附子、露蜂房、白
花蛇舌草、半边莲等；对于脑膜瘤常选用炮穿山甲、莪
术、石见穿、煅牡蛎、山慈菇等；转移性肿瘤源于肺者，
配以泽漆、山慈菇、猫爪草、狗舌草、浙贝母、羊乳、鬼馒
头、红豆杉等；转移瘤源于肝者，配以半枝莲、茵陈、白
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花蛇舌草、酢浆草、龙葵、水红花子、石见穿；转移瘤源
于乳腺者，配以枸橘李、漏芦、王不留行、八月札、炮穿
山甲等。
4 病案举例

案1：冯某，男，63岁，2003年9月18日初诊。当年
6月18日晚突发头痛，住院多次经MRI检查发现脑内
多发性占位，右上肺低分化癌，纵隔淋巴结肿大，已进
行放化疗治疗1个疗程。 目前自觉症状不多，稍疲劳，
视力模糊，纳可，大便次多而不稀，苔淡黄腻、质暗、边
有齿痕、舌体胖，脉细滑。证属热毒痰瘀蕴肺，拟从扶正
抗癌，化痰消瘀，清热解毒为法。处方：炙鳖甲12g，土鳖
虫5g，失笑散15g，生黄芪20g，南沙参、北沙参各12g，天
冬10g，漏芦15g，红豆杉20g，山慈菇15g，泽漆12g，炙南
星10g，炙僵蚕10g，猫爪草20g，露蜂房10g，白花蛇舌草
20g，羊乳15g，仙鹤草15g，鸡血藤15g，薏苡仁20g，鬼馒
头15g，灵芝5g，每日服1剂。2004年3月11日来诊，诉
目前头痛不显，间有头昏，自觉疲劳无神，腰酸，微咳，
痰多色白，咯吐不利，最近复查CT 3次均提示：脑部病
灶缩小，肺部病灶无变化。仍以前法加减出入。2005年
5月11日再诊，诉体重较去年增加4kg，最近复查脑CT
示：颅内病灶消失，肺部病灶同前，仍常见疲劳乏力，无
胸闷，稍咳嗽，尿频，夜寐易醒，仍守前方加入补益肝肾
之品，目前患者情况良好。

按：周师在治疗本病时认识到，虽有肝肾不足证
候，但以热毒痰瘀互结、气阴两伤为主，标急本缓，先采
用益气养阴、清热解毒、化痰散结等药物组方，后期融
入补益肝肾之品。

案2：蒋某，男，66岁，1994年4月30日初诊。患者
20年前有脱髓鞘病史，用激素治疗，控制向愈。1994年
3月初，突然头痛，左侧瞳孔放大，眼睑下垂，不能睁
开，伴有呕吐，头颅MRI 报告提示：“斜坡及鞍区块状
异常信号，斜坡膨胀，轮廓消失，视神经受压上抬，肿块
占据蝶窦，考虑脊索瘤可能”。 患者因体虚，畏惧手术，
来我院就诊。来诊时头痛，左侧瞳孔放大，眼睑下垂，复
视，时有恶心呕吐，面色少华，神疲乏力，舌质红、苔黄

薄腻，脉细滑。周老辨证为痰瘀上蒙、清阳不展。药用：
赤芍、天麻、僵蚕、天南星、炮穿山甲、地龙、枸杞子、石
菖蒲、泽兰、泽泻各10g，生黄芪20g，葛根15g，炙全蝎
5g，制白附子3g，制马钱子0.25g（另吞） 。服药15剂后，
头痛明显缓解，瞳孔恢复正常，眼睑狭窄有所改善，仍
有复视，神疲乏力，口干，舌质红、有裂纹，苔黄腻，脉
细，证属痰郁化热、阴液耗伤，上方去天南星、石菖蒲、
泽兰、泽泻，加胆南星、石斛、天花粉各10g。 服药30剂
后，复视、眼睑下垂进一步改善，稍有头昏，左眼视力模
糊。 转从标本同治，加用补益肝肾之品，上方改黄芪为
30g，加制首乌10g，石决明30g。连续服药40剂后，左眼
睑闭合基本恢复正常，多视，视力模糊，畏光，复视，右
耳鸣响，舌质暗红，苔黄薄腻，脉细。患者11月2日住某
医院准备手术，以图根治，11月12日复查头颅MRI并
与4月9日的MRI片比较，肿瘤缩小1／3，该医院认为
半年内肿块缩小明显，且症状改善，建议暂不手术，用
原法继续治疗。 患者于12月7日复诊，治以滋养肝肾，
益气升阳为主，配以化痰消瘀，解毒抗癌法，药用：生地
黄、枸杞子各12g，炙鳖甲、天冬、天花粉、天麻、胆南星、
炮穿山甲、炙僵蚕、山慈菇各10g，生黄芪30g，葛根15g，
炙蜈蚣、制白附子各5g，制马钱子0.25g。 服药半年余，
畏光头昏等症消失，惟感有时耳鸣。 1995年5月27日
头颅MRI示，“鞍区斜坡脊索瘤术后，有少许残留”，与
1994年4月9日MRI片比较，肿块缩小2／3。原方加炙
水蛭5g，路路通10g，磁石30g，调治1个月后，诸症皆
除，目前继续服药，巩固疗效。2003年12月复查MRI：
“左侧脑室体旁可见小片状长T1及长T2信号影，余脑
质未见异常，脑沟裂增宽，鞍区未见异常肿物影，斜坡
及蝶鞍部未见异常。”

按：本案用祛风化痰之药，配升举清阳之品，使药
物直达病所；用虫类熄风搜剔之药，配化痰软坚之品引
药上行，疏通络脉、消肿散结；用益肾养肝之药，配解毒
抗癌之品，扶正祛邪，标本兼顾。 审证精当，用药恰切，
守方守法，坚持治疗，因而疗效满意。

（收稿日期：2006－06－05；修回日期：2006－09－07）
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