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·腹部疾病·

　　原发性肝癌是较为常见的恶性肿瘤之一，其中

90% 为肝细胞癌。在我国常见的恶性肿瘤中，其发病

率及病死率分别位居第3位和第2
[1]
。它具有进展快、

恶性度高、预后差等特点。且由于其早期症状无特异

性，患者被发现时多处于中晚期，手术切除等治疗

的比率小于25%
[2]
。因此延长原发性肝癌患者生命，

提高其生存质量显得尤为重要。2013年6月～2015年

6月，笔者采用中西医结合治疗我科原发性肝癌103

例，现总结报道如下。

103例中西医结合治疗肝癌疗效观察
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【摘要】目的 分析探讨中西医综合治疗原发性中晚期肝癌的临床疗效，制定合理的治疗方法。方法 回顾性收集2013年6

月-2015年6月收治我科原发性肝癌患者103例，均为无手术适应症者。将其为分为观察组和对照组，其中观察组57

例，给予中西医治疗相结合：在西医治疗基础上，进行中医分型辨证施治；对照组46例，给予西医药治疗。两组连

续治疗3个月后比较其临床疗效，对两组患者进行随访1年，观察其生存质量。结果 观察组患者血清ALT含量明显低

于对照组，治疗效果明显高于对照组(P<0.05)，对两组患者进行随访3个月、6个月、12个月发现，观察组经过治疗

后生存质量明显高于对照组(P<0.05)。结论 中西医结合综合治疗中晚期肝癌患者效果好，预后良好，值得临床上

推广使用。
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Observation on the Therapeutic Effect of 103 Cases of Chinese Medicine Combined with 
Western Medicine in Treatment of Liver Cancer
LUO Hua-bing. Liver Disease Division, Henan Zhoukou City Hospital, Zhoukou 466000, Henan Province, China

[Abstract] Objective  To analyze the clinical curative effect of traditional Chinese herbal medical and western medical integratedly 
treatment for terminal-stage primary liver cancer, formulate reasonable treatment. Methods  Retrospectively collected 
in June 2013-June 2015, I division of 103 patients with primary liver cancer, who are no surgical indications. They 
are divided into two groups: observation group and control group, 57 cases of observation group, treatment: the 
combination of Chinese herbal medicine and western medical treatment, based on the classification of traditional 
Chinese medicine syndrome differentiation. The control group, 46 cases given western medical treatment. After 
3 months compare the clinical curative effect, the two groups patients were followed-up  for 3months, 6months, 
12months, then compare their survival quality. Results  Compared with control group, the level of ALT /AST in serum 
is lower in the observation group, the treatment effect is significantly higher in the observation group (P<0.05), the 
two group patients were followed-up for 3 months, 6 months and 12 months, we  found that after treatment, the 
survival quality of observation group is obviously higher than that of control group (P<0.05). Conclusion Combination 
of Chinese herbal medicine and western medical treatment for terminal-stage primary liver cancer, cause good affect, 
and can enhance the patients’ survival quality, is worth popularizing clinically used.

[Key words] Terminal-stage Primary Liver Cancer; The Traditional Chinese Medicial Classification; Combination of Chinese 
Herbal Medicine and Western Medical Treatment

　　1  资料与方法

　　1.1 临床资料  回顾性收集2013年6月～2015年6

月我科收治的中晚期原发性肝癌患者103例，原发性

肝癌94例，转移性肝癌9例。HBV感染82例，HCV感染

11例，未感染肝炎病毒的10例。年龄43～82岁，平均

年龄(53.7±6.3)岁。男性69例，女性34例。单发肿

瘤41例，多发肿瘤62例。中医分型为气滞血淤型24

例，肝郁脾虚型31例，肝胆湿热28例，阴虚内热型

21例。将其分为两组，其中对照组46例，观察组57
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例。两组患者一般资料对比，差别无统计学意义(P＞

0.05)，具有可比性。

　　1.2 诊断与排除标准  按照2001年中国抗癌协会

肝癌专业委员会制订的《原发性肝癌临床诊断与分期

标准》。中医辨证分型标准按照《中医肿瘤学》”相

关标准收集资料。排除标准如下：①门静脉主干癌栓

完全阻塞者；②心、肺、肾功能严重不全者③腹腔顽

固腹水伴少尿者；④凝血功能严重障碍，或合并其他

血液疾病者；⑤严重感染者；⑥无法表达自身感受

者。

　　1.3 治疗方法  对照组患者给予常规西医治疗

法，包括：保肝降酶，利尿，止血，补充白蛋白、能

量，增强免疫力等对症支持治疗。观察组患者在上述

治疗基础上，参考国家中医药管理局医政司2011年

《24个专业105个病种中医临床路径(试行)》中《肝

癌的中医诊疗方案》辨证分型，给予中药治疗。具体

药物包括黄芪，党参，当归，白术，茯苓，柴胡，赤

芍药，桃仁，丹参，枣休，牡蛎，蛇舌草，黄芩，

半边莲等药物组成)，按不同的辨证分型加不同的药

物：①气滞血淤型加三七，香附等；②肝郁脾虚型加

淮山药，麦牙，陈皮等；③肝胆湿热型加茵陈，蒲公

英等；④阴虚内热型加鳖甲，丹皮等。以上中药汤剂

均每日1剂，水煎2次，早晚服用，4周为1个疗程。3

个疗程后观察疗效。

　　2  结   果

　　两组患者肝功能情况比较：两组患者治疗前血清

ALT、AST、PLT比较无统计学意义(P＞0.05)，经过治

疗后，两组患者ALT、AST均明显下降，但是观察组下

降幅度明显大于对照组，两组比较差异有统计学意义

(P＜0.05)，且观察组治疗后PLT上升幅度明显高于对

照组(P＜0.05)，见表1-3。

　　两组临床症状改善情况对比：在胁肋疼痛，脘

腹胀满方面显效率分别为97.4%、94.1%，而对照组

的显效率分别为86.5%、81.2%。经卡方检验，P均

＜0.05，差别有统计学意义，见表4。

　　治疗后定期随访患者，两组患者治疗后第3个

月、第6个月、第12个月，生存质量均有统计学差异

(P＜0.05)，见表5。

　　3  讨   论

　　原发性肝癌消化道恶性肿瘤，现阶段西医主要

采取手术、介入、射频、放化疗、肝移植等综合治

疗。但由于晚期肝癌患者的一般情况差，且化疗药

物的副作用大，容易引起骨髓抑制、肝肾功能损害、

免疫功能下降等，从中医学角度看，属于“攻邪而

伤正”
[3]
。对于祖国医学来说，肝癌属于“脾积”、

表1 两组患者治疗前后 血清ALT 情况比较(χ
-
±s)  

组别	                            ALT(U/L)

	             治疗前	     治疗后	    差值

观察组（57例）    106.4±12.2     68.5±14.3     37.9±19.8

对照组（46例）	   113.5±13.9	   94.6±8.2	  18.8±11.2

t值      	     0.665	     2.791	    7.812

P值	             0.249	     0.001	    0.021

表2 两组患者治疗前后 血清AST 情况比较(χ
-
±s)  

组别	                            AST(U/L)

	             治疗前	     治疗后	     差值

观察组（57例）    113.8±11.9     64.7±13.1     49.1±18.1

对照组（46例）	   121.4±9.9	   89.1±9.4	  32.3±11.2

t值      	     0.982	     1.745	    9.586

P值	             0.467	     0.012	    0.004

表3 两组患者治疗前后 血清PLT情况比较(χ
-
±s)  

组别	                            PLT(10-9/L)

	              治疗前	      治疗后	      差值

观察组（57例）     34.1±12.5	    85.4±11.7	    51.3±9.0

对照组（46例）	    41.7±14.2	    64.9±12.5	    23.2±12.8

t值      	      1.679	      2.790	      7.983

P值	              0.541	      0.002	      0.000

　　1.4 观察指标  ①治疗前后实验室生化

检查，如丙氨酸转氨酶(ALT)、天门冬氨酸

氨基转移酶(AST)、血小板(PLT)等。②治疗

前后疗效。③随访3个月、6个月、12个月

后，两组患者生存质量。④疗效判定标准：

参考国家中医药管理局医政司2011年《24

个专业105个病种中医临床路径(试行)》中

《肝癌的中医诊疗方案》疗效评价标准：

观察中医药治疗对患者临床症状的改善情

况，如胁痛、腹胀、肌肤甲错、烦热等中医

证候，分为四级：(0)无症状(-)、(1)轻度

(+)、(2)中度(++)、(3)重度(+++)。显效：

症状消失，或症状积分减少＞2/3。⑤生存

质量评分：观察组与对照组患者在治疗后第

3个月、第6个月及第12个月分别填写“生存

质量评分表”，评估患者的生存质量，填写

问卷时使用统一的指导用语，由患者独立填

写，不能书写者，由研究者口述内容，患

者回答，研究者代写。本研究共发出问卷

114份，回收有效问卷103份，有效回收率为

90%。
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“症积”、“黄疸”等范畴，病机多为脏腑阴阳气血

亏损，外感六淫邪毒入侵，或痰、湿、气、瘀等邪凝

毒结、日久成积所致
[4]
。

　　随着对中医药成分的不断研究，中西医结合治疗

肝癌目前正成为关注的热点，已有大量研究表明中医

药有明显的抗癌疗效。如华蟾素是从干蟾皮中提取，

具有清热解毒、消肿止痛的功效，且该药能直接杀伤

肿瘤细胞，抑制肿瘤细胞的增殖，宫爱民等人的研究

表明，海南美登木活血化瘀，含抗癌活性成分的美登

木素和美登布林有直接杀死癌细胞的作用
[5]
。且张晶

晶
[8]
等人的研究证实，参芪注射液与

60
Co射线联合使

用，可有效提高小鼠白细胞计数及脾脏指数，减少放

疗副作用。

　　肝癌病情复杂，临床表现为毒瘀之实与气血亏

损之虚相结合，因此临症施治，应慎重权衡，明辨

虚实，辨病与辩证合参
[6]
。中医药治疗重视整体及阴

阳平衡，在长期实践中确立了辩证与辨病相结合的指

导原则
[7]
。钟薏等人认为，中医在治疗上是进行辨证

施治，以益气健脾、疏肝理气、清热解毒、活血化

瘀、滋养肝肾为主
[8]
。《张氏医通·积聚》说：“初

者病邪初起，正气尚强，邪气尚浅，则任受攻；中者

受病渐久，邪气较深，正气较弱，任受且攻且补；末

者病根经久，邪气侵凌，正气消残，则任受补
[9]
。肖

宏认为，早期肝癌可配合中药健脾和胃，益气养血之

剂，如健脾益气汤、八珍汤等，中期肝癌可用黄芩、

茵陈、五味子、柴胡、陈皮等治疗，晚期肝癌患者大

多合并黄疸、腹水、恶病质，有的患者已出现远处转

移，因此中药宜选用益气活血、软坚散结之方
[10]

。

　　因此，采用中医辨证结合西医综合治疗，对提高

晚期肝癌的总体疗效，延长患者生命，提高其生存质

量是尤为重要的。《2010年NCCN老年肿瘤指南》指

出，应当重视老年患者的预期寿命及并发症情况的评

估，关注症状控制和管理，治疗应尽量避免减少功能

晚期肝癌发现，观察组在经过中西医结合治疗后临床

疗效显著，患者肝功能有明显改善，在肝区疼痛、脘

腹胀满的症状方面效果明显优于对照组，且随访3个

月、6个月、12个月后，观察组的生存质量明显高于

对照组，因此根据不同的中医分型，选择合适的中西

医结合方案治疗晚期肝癌值得临床推广。但晚期肝癌

的并发症多，治疗效果远不如早期肝癌，因此笔者认

为应提高原发性肝癌的普查力度，争取做到早诊断早

治疗。
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表4 两组患者疗效对比（%）

组别	                 胁肋疼痛	           脘腹胀满

	          显效（%）   无效（%）    显效（%）   无效（%）

观察组（57例）	    97.4	        2.6	      94.1         5.9

对照组（46例）     86.5	       13.5	      81.2	  18.8

χ2值	                  6.341	                    5.284

P值	                  0.001	                    0.013

表5 随访一年，两组患者生存质量比较(χ
-
±s)

组别	              第3个月	      第6个月	      第12个月

观察组（57例）    78.15±13.34     89.10±9.86     87.94±7.10

对照组（46例）    64.86±10.14	    76.79±10.12	   72.46±6.19

P值	              0.004	        0.001	       0.002

损伤，使患者保持较好的生活质量和耐受

性
[11]

。

　　综上所述，西医治疗肝癌的方法很

多，但因其治疗后复发率高，副作用大，

使患者的身体和心理上承受了巨大的痛

苦。中西医结合治疗肝癌，在促进患者肝

功能恢复，减少患者并发症，提高患者生

存质量等方面均有明显效果。有临床研究

表明，中医药治疗肝癌具有毒副作用小，

增强化疗药物的疗效，提高机体的免疫功

能等优势
[3]
。

　　本组资料采用中西医结合的方法治疗
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