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辨证治疗乳腺癌内分泌治疗后不良反应验案 3 则
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［摘要］ 内分泌治疗乳腺癌患者会引起一系列不良反应，主要表现为潮热盗汗、急躁易怒、骨节疼痛、月
经紊乱、抑郁等症状，严重危害乳腺癌患者的生活质量。该病病机主要为肾虚、脾虚、肝火、癌毒、血瘀、
络瘀，治疗常用补肾、健脾、调肝、活血、解毒、通络。从 3 则验案介绍运用中医药诊治该病的辨证与组方
用药思路。
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乳腺癌患者经内分泌治疗后会引发一系列不良

反应，主要表现为潮热、多汗、骨关节痛、月经紊
乱、恶心、肝功能异常、性情急躁或精神抑郁等，
严重影响患者的生活质量，部分患者不得不放弃治

疗。现代医学多使用文法拉辛、谷维素、维生素 E
等治疗，疗效一般，且副作用较多［1］。现结合验
案 3 则将中医药辨治该病思路总结如下。

1 潮热盗汗滋阴清热案

患者，女，50 岁，2009 年 5 月初诊。患者
2008 年 10 月行右乳房改良根治术，术后病理示:
( 右乳) 浸润性导管癌，腋窝淋巴结未见癌转移

( 0 /12) 。免疫组化: 雌激素受体( EＲ) ( + + + ) ，
孕激素受体 ( PＲ) ( + + ) ，Cerb － 2 ( + ) 。术后
行 6 周期化疗，2009 年 4 月开始口服他莫昔芬
( TAM) ，自诉发病前偶有月经量多，经期尚准，
化疗后已停经，自觉服 TAM后潮热盗汗症状明显，
遂来诊。刻诊: 潮热盗汗，手足心热，纳可，失眠
多梦，眼干，口干、口苦，二便调，舌暗红、苔微
黄，脉弦细。辨证为阴虚火旺，瘀毒未尽。处方:
熟地黄 30 g，龟甲 30 g，女贞子 15 g，知母 10 g，
黄柏 10 g，当归 20 g，龙骨 30 g ( 先煎) ，牡蛎 30 g
( 先煎) ，夜交藤 30 g，覆盆子 15 g，土鳖虫 10 g，
白芍 30 g，石决明 30 g ( 先煎) ，半枝莲 30 g，20
剂。服药 1 个月后复诊，患者服药后诸症均好转，
偶有白天汗出较多，情绪急躁易怒，纳眠可，二便

调，舌暗红、苔白，脉沉细。上方去龙骨、牡蛎、
石决明，加牡丹皮 15 g、薏苡仁 15 g、栀子 10 g，
20 剂。三诊时患者自诉诸症基本痊愈，偶有烦躁，
继予上方加减治疗。
按: 内分泌治疗药物如 TAM 可引起潮热、汗

出等症状，在应用 TAM 治疗的患者中出现的概率
约 15% ～ 20%，其作用机制与雌激素作用的阻断
有关［2］。中医认为，本病属于 “绝经前后诸病”，
根本病机为肾气亏虚，阴阳失衡。患者历经手术、
化疗，加之服用 TAM，耗伤肾阴，肾水不足，阴
虚火旺，故出现潮热汗出、五心烦热、口干口苦等
症状。肾水不能涵养肝木，肝阳上亢，故而出现失
眠多梦等症状。方用知柏地黄丸加减，方中熟地
黄、龟甲、女贞子、覆盆子补肾益阴，龟甲又俱养
阴潜阳之能，当归、白芍养血柔肝，知母、黄柏清
热，夜交藤养血通络，石决明平肝，龙骨、牡蛎重
镇潜阳，又能敛汗，诸药共奏滋阴清热之功。二诊
因患者出现肝郁之急躁易怒，乃肝郁所致，故而加

用牡丹皮、栀子清肝热，加薏苡仁健脾祛湿。

2 急躁易怒健脾疏肝案

患者，女，47 岁，2011 年 2 月初诊。患者
2008 年行右乳改良根治术，术后病理: 浸润性导
管癌，低 分 化，Ⅱ 级。免 疫 组 化: EＲ ( +，
25% ～50% ) ，PＲ ( +，约 10% ) ，Her － 2 ( + ) ，
术后行化疗 6 周期，放疗 35 次，放疗后服用托瑞
米芬 2 年，2010 年复查时发现胸壁原位复发，
2010 年 12 月行胸壁肿物切除术，半个月后予戈舍
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瑞林、阿那曲唑治疗至就诊。就诊时自诉使用戈舍
瑞林、阿那曲唑后急躁易怒明显，乏力，潮热，自
汗出，夜间盗汗，偶有心悸，纳、眠可，二便调，
舌暗红、苔薄黄，脉细滑。辨为肝郁化火，脾虚瘀
毒证，处方: 牡丹皮 15 g，炒栀子 10 g，黄芩片
10 g，川楝子 10 g，当归 15 g，白芍 15 g，玫瑰花
10 g，北柴胡 10 g，太子参 15 g，五味子 10 g，薄荷
10 g ( 后下) ，茯苓 15 g，麸炒白术 10 g，山慈菇
15 g，夏枯草 15 g，浙贝母 30 g，土鳖虫 10 g，20
剂。并嘱患者放松心情，宽容待人，坚持适当散
步。二诊: 患者急躁易怒减轻，乏力，头痛，偶有
夜间盗汗，眠差易醒，纳可，二便调，舌暗红、苔
黄腻，脉弦滑。上方加炒酸枣仁、知母、清半夏、
竹茹，去浙贝母、夏枯草、栀子。20 剂，水煎服。
三诊: 乏力，头痛、心慌已无，睡眠、出汗均有好
转，偶有气短，腹胀，舌暗红、苔白，脉弦细。辨
为脾虚肝郁证，处方: 郁金 10 g，北柴胡 10 g，当
归 15 g，太子参 30 g，茯苓 10 g，白术 10 g，枳壳
10 g，玫瑰花 10 g，黄芪 30 g，薏苡仁 30 g，山药
30 g，半枝莲 30 g，15 剂。四诊时患者自诉潮热、
乏力均较前明显好转，继续门诊调治。
按: 乳腺癌患者使用内分泌治疗药物后，由于

体内激素水平的变化，患者多伴有抑郁、烦躁等不
良情绪。元代朱丹溪认为，乳岩发病原因为 “若
不得于夫，不得于舅姑，忧怒抑郁，朝夕积累，脾

气消阻，肝气积逆”。结合临床症状，本证多从肝
脾论治。本案患者辨证为肝郁脾虚之证，兼见心
慌、汗出等气阴不足之象，故主方以逍遥散合生脉
散为主加减。本案一诊时患者急躁易怒等肝火亢盛
的症状明显，加用夏枯草清肝热，《本草备要》言
其有“补肝血，缓肝火，解内热，散结气”之功;
栀子可清气分之热，“气清火亦清”，《本草备要》
言其 “泻心肺之邪热，使之屈曲下行，从小便
出”，此乃实则泻其子之法; 黄芩清三焦火热; 川
楝子清热散结兼有理气止痛之能; 加玫瑰花疏肝理

气; 再以当归、白芍养血柔肝。诸药共奏清肝、疏
肝、养肝、柔肝之功，尽调肝之能事。故复诊时肝
火得平，急躁易怒减轻，证明辨证正确。但又增睡
眠不佳，偶有呕吐，加之脉弦滑、苔黄腻，此为肝
火虽减，但痰热内蕴。乳腺癌的郁证以肝肾亏虚为
基础［3］，此时肝肾亏虚为本，肝阳、痰热为标。
故加用酸枣仁汤，原方治肝血亏虚之 “虚烦不得
眠”，与此证恰合，以酸枣仁养肝为主。又增竹
茹、半夏，此为柴芩温胆汤，温胆汤多用于治疗痰

热内扰之失眠，加用柴胡、黄芩，正合肝气郁滞之
证，继用活血通络之土鳖虫。三诊时烘热汗出好
转，但乏力、气短明显，辨证为气阴两虚证，以补
中益气汤和逍遥散加减，最终取得较好疗效。

3 骨节疼痛补肾通络案

患者，女，65 岁。患者 2008 年 5 月因右乳肿
物于当地医院行穿刺，病理示: 浸润性导管癌，大

小约 3 cm ×3 cm × 2. 5 cm，右锁骨上淋巴结可见癌
转移，行 4 周期化疗后肿物缩小至 2 cm × 2. 5 cm ×
2 cm。2008 年 8 月 29 日行右乳改良根治术，免疫
组化: EＲ ( +， ＜ 25% ) ， PＲ ( +， 50% ～
70% ) ，Her － 2 ( － ) 。术后行放疗 30 次，2009 年
开始服用来曲唑至今，自诉服用来曲唑后足跟及双

膝疼痛明显，骨科诊为轻度骨质疏松，予钙尔奇 D
口服，但症状改善不明显，故来诊。2009 年 7 月
就诊时见: 双膝关节酸痛，双足跟疼痛，腰酸，双

下肢乏力，双手自觉肿胀，偶有潮热盗汗，烦躁，

纳可，眠安，二便调。舌暗红、苔白，脉沉细。辨
证为肾虚毒阻。处方: 熟地黄 30 g，牛膝 10 g，山
萸肉 10 g，北柴胡 10 g，枳壳 10 g，白芍 15 g，茯
苓 10 g，土鳖虫 10 g，川芎 30 g，夜交藤 30 g，络
石藤 30 g，莪术 10 g，焦三仙各 10 g，山慈菇 15 g，
炮山甲 10 g，20 剂。二诊: 自诉唯有双膝关节疼
痛，偶有乏力，腰酸，纳可，眠可，二便调，舌淡

暗、苔白，脉弦细。处方: 上方去夜交藤，加黄芪
30 g，继服 20 剂。三诊时患者诉乏力及双膝关节
疼痛减轻，继续门诊调治中。
按: 骨是雌激素发挥作用的重要靶器官之一，

研究表明，芳香化酶抑制剂导致的雌激素减少，会

出现肌肉痛、关节症状 ( 包括关节痛、关节炎、
关节病和关节障碍) ，长期应用会使骨质疏松和骨

折的发生率升高［4］。现代医学治疗本病存在一定
的局限性，从症状上来看，主要属于中医 “痹
证”、 “腰痛”等病范畴，辨证治疗一般从肾虚、
脾虚、血瘀入手［5］。本患者内分泌治疗后膝关节、
足跟疼痛明显，且伴有腰酸。 《素问·脉要精微
论》云: “腰者，肾之府，转摇不能，肾将惫矣。
膝者筋之府，屈伸不能，行则偻附，筋将惫矣。”
肝主筋，肾主骨，故辨证为肝肾阴虚。肾主骨生
髓，肾虚则骨节失养，此为 “不荣则痛”; 根据舌
暗、关节疼痛，双手肿胀，辨为瘀毒阻络，此为
“不通则痛”，故立补肝肾、通经络为法。一诊时
以夜交藤、络石藤通络，土鳖虫、莪术、川芎通络
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化瘀，川芎用量在 30 g 左右时，活血化瘀的功效
较强。炮山甲入络搜邪， 《医学衷中参西录》谓:
“穿山甲，味淡性平，气腥而窜，其走窜之性，无
微不至，故能宣通脏腑，贯彻经络，透达关窍，凡

血凝血聚为病，皆能开之”。现代研究证明穿山甲
片水提取物有较强的镇痛作用［6］。故一诊后症状
大为好转，二诊因其乏力明显，邪去正虚，故加黄

芪补气，与诸药共奏补气通络之功。

4 小结

内分泌治疗是通过降低体内雌孕激素水平，达

到抑制激素依赖性癌细胞生长的目的。对经过选择
的乳腺癌病例，其有效率为 50% ～ 80%［7］。内分
泌治疗药物在抑制乳腺癌复发、转移的同时使女性
体内雌、孕激素分泌绝对或相对不足，导致部分患
者出现性情急躁或精神抑郁、面部烘热、汗出、失
眠多梦、月经紊乱、足跟痛等症状，严重影响了患
者的生活质量，降低了乳腺癌患者规范化治疗的完

成率［8］，甚至有的患者不得不放弃内分泌治疗。
我们将该病的病机归纳为 “虚、火、瘀、毒”，虚
主要为肾虚、脾虚，火主要为肝火，毒主要是
“癌毒”，且化疗药、内分泌治疗药物的副作用亦
可视为 “药毒”，瘀为血瘀、络瘀，故补肾、健
脾、调肝、活血、解毒、通络为常用治法。乳腺癌
患者多见情绪抑郁烦躁，注意运用情志疗法，常嘱

患者多与人交流，多参加社会活动，是保持心情愉

快、促进疾病康复的关键。
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当飞利肝宁胶囊临床应用及基础研究有奖征文活动通知
病毒性肝炎、药物性肝炎、脂肪肝等肝脏疾病严重威胁人们的身体健康，已成为当前重大公共卫生问题。消除传

染性肝炎、防治肝损伤以及治疗肝病的合理用药，已经成为肝病防治领域的共同心声和行动。当飞利肝宁胶囊是由
“肝炎草”当药与保肝药水飞蓟精炼组方而成的抗炎保肝中成药，具有保护肝细胞膜及线粒体，减轻肝细胞变性、坏死
及炎症性反应，减轻肝脏脂质沉积，改善胰岛素抵抗及抗脂质过氧化作用。为了更好探索当飞利肝宁胶囊抗炎保肝作
用机理及对各类肝损伤患者的有效影响，完善肝病防治方案，中华中医药学会内科肝胆病专业委员会、中医杂志社、
《中国脂肪肝防治与康复网》将联合开展“开启新视野，成就肝健康”当飞利肝宁胶囊临床应用及基础研究有奖征文活
动。具体要求如下。
一、征文内容:1. 当飞利肝宁胶囊在抗炎保肝方面的临床应用、基础研究的论著、荟萃分析、合理用药方案研究等;

2. 当药的药学研究、生物学研究、文献研究及基础理论研究等。二、论文要求:1. 文章力求立题新颖、设计严格、数据完
整，具有新颖性和指导性; 2. 内容具有严谨性和科学性，论点鲜明、论证充分、逻辑严谨，结果真实可靠; 3. 文章应符合
学术期刊论文发表的要求，要求未公开发表及未在全国性会议上交流。三、投稿方式:请将文章以 word格式发至征文
专用邮箱: jtcmcn@ 163. com。四、征文截止日期:2015年 3月 31日。五、评选规则:所有论文由中华中医药学会内科肝
胆病专业委员会和中医杂志社邀请相关专家组成评选委员会进行评选，结果将公布在《中医杂志》、《中西结合肝病杂
志》、《胃肠病学和肝病学杂志》及《中国脂肪肝防治与康复网》。六、奖项设置:特等奖 1 名，支持科研基金 20000 元; 一
等奖 3名，支持科研基金 10000元; 二等奖 8名，支持科研基金 8000元; 三等奖 15名，支持科研基金 5000元; 纪念奖若
干，支持科研基金 1000元。特等奖论文将推荐在 SCI期刊发表，一至三等奖符合发表要求论文将推荐发表在国内专业
期刊上，优秀科研成果将邀请参加全国性学术大会报告及交流。
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