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［摘　要］　从癌性发热的病因及发病机制、癌性发热的特点及癌性发热的治疗3个方面进行了探讨�认为临床上应根据患者病
情缓急轻重�中西互补�灵活选择用药。
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　　癌性发热是指肿瘤本身引起的非感染性发热�是
中晚期恶性肿瘤常见症状之一。长期发热会造成能
量和体力消耗�严重影响患者的生活质量�应给予积
极控制。
1　病因及发病机制
1∙1　现代医学观点

癌性发热发病机制目前尚不清楚�现代医学认为
与下列因素有关［1］：①肿瘤细胞增生和破坏非常旺
盛�在细胞分裂和溶解的过程自身产生内源性致热
源�刺激体温调节中枢引起发热；②肿瘤因生长迅速
而缺血缺氧引起自身组织坏死及治疗引起肿瘤细胞

坏死释放肿瘤坏死因子�导致机体发热；③肿瘤侵犯
或影响体温调节中枢引起中枢性发热；④肿瘤组织内
某些细胞合成前列腺素 E2（PGE2）能力增强�PGE2
的升高触发、环氧酶2（COX-2）的调节和表达也被认
为密切相关；⑤其他：肿瘤内白细胞的浸润及癌症干
扰影响致热类固醇合成而引起发热；肿瘤细胞释放的
抗原物质可引起免疫反应�部分肿瘤产生异位激素引
起机体各种炎性反应等。
1∙2　中医理论

癌性发热应属内伤发热范畴�其病因与患者体内
有形之癌肿密切相关。癌性发热当分虚实两端。外
感六淫、七情、外伤等因素长期作用于机体�从而产生
某种病理性的瘀滞�或痰湿�或瘀血�日久引发癌症。
癌肿为有形之邪�阻碍气血的运行�进而使气机郁滞
而化热�其为机体正气奋起与邪争的实性表现。癌肿
生长于人体�乖戾没有节制�损伤机体正气�产生气血
阴阳虚衰�从而引起虚性发热；现代医学的一些治疗
手段如手术及化疗、放疗等耗气伤阴也会损伤人体正
气�进而引起虚性发热。
2　癌性发热的特点［1］

①临床表现多以长期或反复低热为主�也有持续

高热�热型往往不规则。以下午或夜间发热为主。②
发热时患者多不伴有恶寒或寒战症状�仅自觉身热。
③外周血中白细胞计数及中性粒细胞比值大多正常。
④抗感染治疗无效�对解热镇痛药及激素反应较好。
3　治疗
3∙1　西医治疗

现代医学目前还不能完全控制癌性发热�临床以
对症处理为主。如物理降温方法常用酒精擦浴、温水
擦浴、冰袋降温等。药物治疗常用非甾体类消炎镇痛
药、糖皮质激素等。非甾体类消炎镇痛药主要是抑制
PGE2介导的免疫向下调节作用及体温中枢的刺激
作用达到降温的效果；激素类药物主要是通过抑制体
温中枢对致热源的反应�减少内热源的释放降低体
温。解热镇痛药常用吲哚美辛、双氯芬酸钠、布洛芬、
阿司匹林等；激素有强的松及地塞米松等。有效的针
对病因治疗如化疗、放疗、手术也可使发热消退。
3∙2　中医辨证论治
3∙2∙1　肝气郁滞证　临床症见：低热或潮热�并常伴
有精神抑郁、胸胁苦满、心烦喜呕、默默不欲饮食、口
苦、咽干、目眩或腹中痛、胁下痞等小柴胡汤类似证。
方选小柴胡汤加减［2］。药物选用柴胡、党参、黄芩、半
夏、牡丹皮、栀子、生姜、大枣、甘草等。研究表明�小
柴胡汤具有明显解热抗炎作用�能改善组织的血管通
透性和细胞内外环境�调节机体免疫机制�增强机体
抵抗力�还可抑制肿瘤的增殖和转移�对于延长肿瘤
患者生存期�提高生活质量有较好疗效。
3∙2∙2　阳明腑实证　症见高热�多为潮热�重则神昏
谵语�手足戢然汗出�舌红、苔黄燥或焦黑燥裂�脉沉
实。治宜通腑泄热。主要选用白虎汤加减［3］。药物
选用石膏、知母、甘草等。肿瘤患者中此类发热较为
多见�一方面是因为患者滥用补药�以致助热；另一方
面�多数肿瘤患者长期服用阿片类药物镇痛�其主要
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副作用就是便秘。实验研究证明�白虎汤有明显的解
热作用�其主药石膏的主要成分为含水硫酸钙。研究
表明�钙离子对中枢神经系统�尤其是产热中枢、出汗
中枢有明显的抑制作用。服用白虎汤后�血清钙含量
明显升高�使脑内钠／钙比例降低�从而使高热消退。
此外�白虎汤还可以增强体内吞噬细胞的吞噬功能�
并具有抗感染作用。
3∙2∙3　湿热蕴结证　症见低热�午后热甚�心中烦
热�胸闷脘痞�不思饮食�渴不欲饮�呕恶�大便黏滞不
爽�舌苔黄腻�脉濡数。湿性黏滞�湿热相合�如油入
面�初应治以渗利�如不解�可辅以辛燥。故治法为清
热解毒、凉血燥湿�方剂可选用三物黄芩汤加减［4］。
药物选用药用黄芩、生地黄、苦参、滑石、茵陈、厚朴
等。《神农本草经》言：黄芩能“主诸热”�生地黄、苦参
助黄芩清湿热。生地黄与苦参相伍可减轻苦参的苦
燥之性及生地黄的腻滞之性。诸药合用�共奏清热解
毒、益气养阴之功�故效果满意�且不良反应少。
3∙2∙4　毒瘀互结证　症见午后或夜晚发热�或自觉
身体某一部位发热�口干不欲饮�面色晦暗�舌质青
紫�或有瘀斑、瘀点�脉涩。本证病机要点是热毒亢
盛�血滞为瘀�毒瘀搏结�故而治疗当以活血化瘀�清
热解毒为基本大法。方选化瘀解毒汤加减［5］。肿节
风、莪术、三七、山慈菇、黄芩、金银花、白花蛇舌草等。
现代实验研究证实�恶性肿瘤患者存在微循环障碍、
血液流变学异常、血液高凝状态�与血瘀证的诊断相
一致。癌性发热属中医之“内伤发热”�乃由于瘀毒互
结影响气机的运行�导致郁而发热。方中肿节风清热
解毒、活血化瘀；莪术化瘀消积�此类药物能改善血液
循环�增加血管通透性�减轻癌症患者的“高凝”状态�
莪术尚有抑瘤、提高免疫功能的作用；配三七增强活
血化瘀之功�又兼止血定痛之效。研究表明�活血化
瘀药具有增强纤维蛋白溶解和降低纤维蛋白稳定性

的作用�能防止或破坏肿瘤周围及其癌灶纤维蛋白的
凝集�通过改善肿瘤组织的微循环及增加血流量使抗
癌药物发挥抗癌作用�从而有助于治疗肿瘤所致的发
热。
3∙2∙5　阴虚发热证　症见午后潮热�或夜间发热�不
欲近衣�手足心热�烦躁�少寐多梦�盗汗�口干咽燥�
舌质红�或有裂纹�舌苔少甚至无苔�脉细数。本证多
见于恶性肿瘤患者接受放疗、化疗后伤及阴液。治宜
滋阴清热�方剂选用清骨散或青蒿鳖甲汤加减［6］。药
物选用：青蒿、鳌甲、知母、生地黄、麦冬、地骨皮、石
斛、牡丹皮、柴胡、赤芍等。

3∙2∙6　阳虚发热证　症见发热欲近衣�形寒怯冷�神
疲乏力�喜卧喜静�四肢不温�少气懒言�腰膝酸软�纳
少便溏�舌质淡胖、苔白润�脉沉细无力。此证多出现
在晚期患者�辨证属阳虚发热�治以补火助阳、甘温益
气之法。方选四逆汤合补中益气汤加减。药物选用：
附子、干姜、白术、知母、黄柏、肉桂、黄芪、太子参、炙
甘草、陈皮、当归、白芍等。《素问·生气通天论》谓：
“阳气者�若天与日�失其所�则折寿而不彰。”说明了
维护阳气的重要性。附子大辛大热�温肾壮阳�益火
之源；干姜辛热�温中回阳�干姜大热无毒�守而不走�
附子、干姜合用�相得益彰�使阴寒得散�阳气来复�所
谓“附子无姜不热”；肉桂为治命门火衰要药�能温运
阳气�鼓舞气血生化。黄芪甘温�能补气升阳�益气固
表�所谓“甘温以除大热”。诸药合用�共奏补火助阳、
甘温益气之效。使“阴得阳升而泉源不竭”�“阳得阴
助而生化无穷”�阴阳调和�其病自除。正气不足则无
以抗邪�阳气亏虚则虚阳外越�应用温阳益气之品�旨
在“以热制热”。
3∙2∙7　气虚血亏证　症见发热�热势或高或低�常在
劳累后发作或加剧�倦怠乏力�气短懒言�自汗�易于
感冒�食少便溏�舌质淡、苔白�脉细弱。治宜调补气
血、甘温除热�临床应用当归补血汤或八珍汤加减。
药物选用当归、黄芪、升麻、柴胡、炙甘草、熟地黄、白
术、白芍等。
3∙3　中成药治疗

①新癀片：实验表明［7］�新癀片与塞来昔布及吲
哚美辛治疗癌性发热差异无统计学意义。新癀片的
退热作用可能与抑制2�4－硝基酚和体温调节中枢
有关。②穿琥宁注射液：实验表明［8］�穿琥宁治疗癌
性发热优于常规对症治疗。临床观察表明�穿琥宁注
射液在临床上治疗各种感染性发热的同时�对癌性发
热亦取得了较好的疗效。③清开灵注射液：张家驹［9］

运用清开灵注射液治疗癌性发热30例�合并感染者
可继用抗生素�但停用解热药及皮质激素。治疗结果
总有效率为80％。④痰热清注射液：研究表明［10］�用
痰热清注射液在临床上治疗癌性发热是一种既无明

显毒副反应�又有明显疗效的治疗方法。
3∙4　中医外治法

胡献国［11］用柴胡注射液滴鼻或是纱布浸透后覆
盖于肚脐处�或者用紫雪散1支、柴胡粉10g加清水
适量调为稀糊状外敷双手心及肚脐孔处�直至体温恢
复正常。贾英杰等［12］将癌性发热54例随机分为两
组�观察组用中药癌热宁栓剂纳肛�对照组用消炎痛
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栓剂纳肛�发现癌热宁栓剂退热作用持久而稳定�且
无明显不良反应。
3∙5　其他治疗［13］

①食疗：针对肿瘤患者化疗、放疗后出现低热、手
足心热、口干苔剥等伤阴伤津之象可予滋阴生津清热
化痰中药结合生藕汁、甘蔗汁、荸荠汁、鲜芦根汁等甘
寒之品饮服�或用百合、银耳、莲子、龟、鳖等性凉之品
作羹汤为辅食�可达退热止痛缓解病情之效。②针灸
（穴位封闭）：取大椎、曲池、合谷、鱼际、外关等穴�以
柴胡注射液2～4ml曲池穴位封闭治疗癌性发热�汗
出热解效果佳。
4　总结

癌性发热为恶性肿瘤患者常见症状�病因复杂�
发病机制不清�目前尚无确切的治疗方法。中西医治
疗癌性发热各有其特点�西药起效快�但维持时间短�
易复发、副反应多�而中药治疗癌性发热具有维持时
间长、不易复发、不良反应发生率低的特点�但起效较
慢。所以临床上应根据患者病情的缓急轻重�中西互
补�灵活选择用药。在西药控制不佳、无效或患者基
础情况差无法耐受西药副作用的情况下�应根据患者
病情�以辨证施治为原则�内外并调�标本兼顾。选择
用药时注重顾护脾胃�慎用发散或苦寒泻火类药�同
时适当配合抗肿瘤中药以提高患者生活质量�延长生
存期。
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年1～7、9、11、12期�每册6∙80元�合订本125元；2006年1～

12期�每册7∙30元�合订本135元；2007年2～12期�每册
8∙80元；2008年2～12期�每册9∙80元；2009年、2010年每册
9∙80元。2007年～2010年合订本每年140元。《中医杂志》
2006～2009年增刊每册40元。以上免费邮寄�如需挂号每件
另加3元。欲购者请汇款至北京东直门内南小街16号中医杂志社
读者服务部�邮编：100700�电话：（010）64013164。

本刊“专题笔谈”栏目征稿
为继续办好《中医杂志》“专题笔谈”栏�欢迎广大作者、读

者踊跃投稿。现继续征集稿件�具体药名如下：升麻、天花粉、
玄参、郁金、红藤、白花蛇舌草、白头翁、肿节风、白薇、僵蚕、威
灵仙、冬虫夏草、刘寄奴、仙鹤草、贯众、槐花、茜草、木瓜、薏苡
仁。以上药物任选某味介绍�要求有别于教科书�确为家传师
授或个人经验。每药独立成篇�择优录用�恕不退稿。

来稿请寄北京市东直门内南小街16号�中医杂志编辑部
2号编辑收（100700）。

电子信箱：jtcmeditor2＠yahoo．com．cn。
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