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National master of Chinese medicine WANG Xixing's thinking of integrated traditional Chinese and
western medicine in the treatment of liver metastases of colorectal cancer in three stages
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也粤遭泽贼则葬糟贼页 The occurrence of liver metastases is the main cause of death for patients with colorectal cancer. National master
of Chinese medicine WANG Xixing takes invigorating the spleen and carrying the earth as the basic treatment principle in clinical
treatment, and often uses Buzhong Yiqi Decoction as the basic formula. According to the change of the relationship between liver
and spleen in the development of liver metastasis of colorectal cancer, the disease course is divided into three stages, the initial
stage: the incompatibility of soil and wood syndrome, supplemented by Liujunzi Decoction; the middle stage: deficiency of soil and
wood wilting syndrome, supplemented by Banxia Xiexin Decoction; the late stage: soil exhausted and wood dry syndrome,
supplemented by Xiaoyao Powder. The disease should be treated by stages, at the same time with anti-cancer products. Although
the cancer poison is solid, the patient's body is deficient, it can be used in combination with drugs to attack the poison without
hurting the positive, the effect is significant.

也运藻赠憎燥则凿泽页 colorectal cancer; liver metastasis; relationship between liver and spleen; incompatibility of soil and wood
syndrome; deficiency of soil and wood wilting syndrome; soil exhausted and wood dry syndrome; medical records; WANG Xix鄄
ing
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大肠癌作为常见的一种消化系统恶性肿瘤袁其
发病率高居恶性肿瘤第 3 位袁死亡率位居第 2 位袁并
且其发病率与死亡率也呈逐年上升趋势[1-2]遥 大肠癌

肝转移是晚期大肠癌常见的转移部位袁约 50%的大

肠癌患者在病程中出现肝转移袁肝转移病灶的发生

是大肠癌患者的主要死亡原因[3-5]遥 多学科综合治

疗袁手术切除肝转移病灶是目前治愈大肠癌肝转移

的最佳方法[6]遥 但是袁部分大肠癌肝转移患者存在初

始不能接受手术及局部治疗袁术后存在着极大的复

发风险 [7-8]袁肝转移灶可切除标准未有定论[9]袁靶向药物

治疗在可切除大肠癌肝转移患者中应用仍存争议[10]袁
多学科治疗模式受各临床中心技术水平及硬件条件

等限制存在较大差异[11]袁使得越来越多的大肠癌肝

转移患者寻求中医药治疗手段以延长生存期[12]遥
王晞星教授袁曾任山西省中医院院长袁主任医

师袁国医大师袁博士研究生导师袁从事肿瘤专科医学

多年袁在肿瘤专科领域有独特见解袁疗效明显袁获广

泛赞誉遥王教授根据多年临床经验袁基于五行制化理

论要要要木土关系辨证论治袁结合患者病情进展袁因人

因时袁 分期治疗大肠癌肝转移患者以延长患者生存

期袁减少疾病后期痛苦袁疗效显著遥 笔者有幸成为王

教授弟子袁现将王教授治疗大肠癌肝转移的中西医

结合思路总结介绍如下遥
1 病因病机

大肠癌肝转移基本病机为土虚不能养木遥 脾胃

为后天之本袁属土袁可运化水谷精微物质布散于肝曰
肝属木袁木受脾胃之土滋养遥 脾胃健运袁气血生化有

源袁肝有血可藏袁即土荣木盛曰反之袁脾胃失健袁肝无

所藏袁肝失滋养而肝体虚而受损袁进而土虚木萎曰日
久肝脾两虚袁虚则易受毒邪侵犯袁最终导致土竭木

枯遥 此外袁肝主疏泄袁可协调脾升胃降袁气机疏泄遥 肝

气乘脾袁肝木上伐脾土袁致木郁土虚袁脾胃虚弱袁土不

养木袁周而复始袁土木不能相互制约袁邪毒自乘虚而

入遥 王教授认为袁大肠癌发病的常见原因为饮食不

节遥 脾胃有运化尧受纳尧腐熟饮食之功袁小肠可化物袁
大肠则传导糟粕遥 饮食不当袁首犯脾胃肠道袁叶素问窑
太阴阳明论曳云院野饮食不节噎噎下为飧泄袁久为肠

澼冶遥 饮食不节袁癌毒积于脾胃袁脾胃不足袁脾土虚不

能荣木袁肝木日久则萎袁大肠癌自乘虚而入遥叶医宗必

读窑积聚曳云院野积之成也袁正气不足袁而后邪气踞之遥冶
正气不足与肿瘤进展互为因果袁癌毒犯肝袁土木不

能相互制约袁大肠癌迅速进展导致肝转移遥 故大肠

癌肝转移疾病发生后袁应尽快尧尽早干预疾病的转归

预后[13]遥 研究发现袁中医治疗可以明显提高大肠癌患

者生活质量袁减毒增效袁同时在带瘤生存等方面也发

挥重要作用[14-15]遥 此外袁治疗的及时性也与大肠癌肝

转移的转归及预后密切相关[16]遥 故在大肠癌肝转移

疾病进展过程中袁应尽早确立治疗方案袁并且尽早在

治疗过程中应用中医辨病尧辨证施治袁提高临床疗

效袁延缓疾病进展[17-18]遥
2 辨治思路

治病莫不求之于野本冶袁大肠癌肝转移的发生尧发
展在于土木关系的相互制约失衡遥 王教授在临证中

发现袁大肠癌肝转移患者疾病症状严重袁病情状态常

不佳袁病机虚多实少[19]袁故在治疗时更应注重土木制

约关系的恢复袁补土荣木袁切忌大量使用攻下泻瘀之

品遥 王教授根据疾病进展情况将大肠癌肝转移分为

三期袁方用补中益气汤为基础方加减化裁遥补中益气

汤最早记载于叶内外伤辨惑论曳袁方中重用补脾益气

药物的同时袁加入柴胡尧陈皮防诸药滋腻碍脾袁当归

养血和营遥 诸药合用以达升脾之清阳尧补脾之气虚尧
疏肝之郁结的功效袁使全身正气充足袁气机条畅袁则
诸症缓解遥
2.1 初期要要要土木不合证

此阶段正气将伤袁毒邪克伐脾胃导致脾胃升降

失常袁土刚不足袁毒邪尚未及木遥病处初期袁以脾胃虚

弱表现为主袁可见乏力尧低热尧腹痛尧腹泻尧恶心尧呕吐

等症遥 治疗时应以扶土补虚为主袁兼以顾护肝木袁故
用补中益气汤合六君子汤加减袁健脾益气同时不忘

化湿止泻遥 补中有运袁正气足则奋起抗邪袁此期驱邪

之品应酌加袁用药药味宜少袁量宜轻袁切不可量大以

伤正遥 常用抑癌之品为麦冬尧五味子袁有解毒护肝之

效遥此外袁若患者处于围化疗期袁出现由于胃气虚弱尧
痰浊中阻导致的心下痞硬尧反胃呕逆症状时袁可加旋

覆花尧赭石降逆和胃遥
2.2 中期要要要土虚木萎证

此阶段病邪入里袁土不荣木袁土虚木萎袁表现为

神疲尧口干尧腹胀尧失眠等遥 治疗注重补土荣木袁和解

表里袁攻伐兼备袁故用补中益气汤合半夏泻心汤加

减袁取其辛开苦降尧甘温调补尧扶正祛邪之意遥此期应

及时适量应用抗邪抑癌之品袁防止疾病进展迅速袁不
可单纯补虚袁防止留邪遥常用药物有夏枯草袁其归肝尧
胆二经袁有引经之意遥 可用石见穿尧蜈蚣等活血化瘀

药物入肝以消癌肿遥
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2.3 晚期要要要土竭木枯证

疾病日久袁正气消耗日久见衰袁癌毒攻及全身袁
土竭木枯袁故治疗时大补土木尧疏肝解毒并举遥 方用

补中益气汤合逍遥散加减袁以发挥肝脾同调尧疏肝养

血功用遥 同时袁加用女贞子尧墨旱莲袁取二至丸平补

解毒护肝之效遥 研究发现袁二至丸具有抗肝纤维化

作用[20]遥若患者肾功能不全则酌加丹参活血生新袁白
花蛇舌草清热解毒遥此期大量攻邪抗癌之品应慎用袁
在抗癌同时注重护肝袁防止药物加重肝肾损伤袁加重

患者病情遥
3 验案举隅

3.1 土木不和证医案

侯某袁男袁44 岁遥
初诊院2019 年 10 月 11 日遥 患者因野黑便尧消瘦

1 个月余冶就诊于山西省肿瘤医院袁2019 年 9 月 1 日

行肠镜病理检测袁提示结肠腺癌遥 遂于肿瘤医院行

结肠癌切除术袁术中探及肿大肝脏袁不可切除袁肝脏

病理检测提示转移性肝癌遥 故诊断为结肠癌术后肝

转移遥 患者分别于 9 月 2 日尧9 月 23 日行 FOLFOX
方案渊奥沙利铂尧亚叶酸钙尧氟尿嘧啶冤化疗袁共 2 个

周期遥 患者因化疗出现严重胃肠道反应袁为求中西

医结合治疗遂来王晞星教授门诊求诊遥 刻下症见院
消瘦袁神疲乏力袁肝区按之疼痛袁低热袁伴恶心呕吐袁
眠差袁大便质稀袁小便可袁舌淡白袁苔薄白袁脉细弱遥
诊断院结肠癌术后肝转移渊土木不和证冤遥 治则院扶土

补虚袁健脾和胃遥 方拟补中益气汤合六君子汤加减院
黄芪 90 g袁太子参 15 g袁升麻6 g袁柴胡 10 g袁当归 10 g袁
陈皮 10 g袁茯苓 15 g袁白术 30 g袁山茱萸 15 g袁姜半夏

10 g袁麦冬 15 g袁五味子10 g袁砂仁10 g袁旋覆花 15 g袁
赭石 10 g袁炙甘草 6 g遥 10 剂袁水煎袁早晚分服遥

二诊院2019 年 10 月 21 日遥 患者服上方后神疲

乏力明显好转袁恶心尧呕吐症状消失袁偶见低热袁纳
食尧睡眠好转袁二便调袁肝区尚疼痛遥舌淡红袁苔薄白袁
脉稍细数遥 治则院扶土补虚袁健脾疏肝遥 方拟补中益

气汤合六君子汤加减院黄芪 60 g袁党参 15 g袁升麻 6 g袁
柴胡 15 g袁陈皮 15 g袁白术 15 g,姜半夏 10 g袁炒谷

芽 15 g袁炒麦芽 15 g袁麦冬 15 g袁五味子 20 g袁山慈

菇 30 g袁莪术 30 g袁石见穿 30 g袁龙葵 30 g袁炙甘草

6 g遥 10剂袁煎服法同前遥
患者服药 20 剂后袁行化疗袁自述未见明显胃肠

道反应袁且神疲乏力症状消失袁可耐受化疗痛苦袁每
于化疗间歇期来王教授门诊服用中药治疗遥 2021 年

11 月 2 日随访情况院患者分别于 2020 年 2 月 9 日尧
2021 年 6 月 10 日于山西省中医院行 2 次肝脏射频

消融术遥 术后仍规律化疗袁同时口服王教授中药治疗袁
定期复查袁未见新发转移灶遥 患者精神状态尚可袁偶
感乏力袁右侧胁肋偶见胀满袁舌淡红袁苔白袁脉细弱遥

按院患者初诊时袁刚行手术治疗 1 个月余袁此时

元气大伤袁又受化疗药物之攻伐袁正气不足袁难以耐

受化疗药物的不良反应袁故表现为神疲乏力尧低热等

全身症状袁以及恶心尧呕吐尧腹泻等胃肠道症状遥治疗

时以补土虚尧扶正气为主袁方选补中益气汤合用六君

子汤袁以健脾和胃遥 其中黄芪量大袁取其扶正驱邪之

效遥 临床研究发现袁黄芪通过对机体的免疫调节袁诱
导细胞因子产生袁可增强抗氧化酶活性袁并且黄芪富

含微量元素袁能抑制癌基因表达[21]遥 山茱萸尧麦冬尧五
味子为王教授治疗癌性疲乏常用对药[22]遥 姜半夏取

其和解尧止呕之效遥旋覆花尧赭石降逆和胃遥砂仁理气

开胃袁引药通行诸经袁但其芳香辛散袁用药时间不宜

过久遥 二诊时袁患者症状明显好转袁故减少黄芪等补

益药物用量袁去砂仁防其耗血袁同时增加柴胡等疏肝

之品药量袁酌加炒谷芽尧炒麦芽健脾和中袁有护胃之

意遥 患者症状好转袁故可加入莪术尧山慈菇尧龙葵尧石
见穿等散结通络之品遥 此方健脾益气和胃尧祛湿化

痰散结并举遥 王教授选方尧用药尧用量讲究袁补中益

气汤合用六君子汤加减为治疗大肠癌肝转移化疗

期间常用组方袁患者疗效颇佳遥
3.2 土虚木萎证医案

武某袁女袁60 岁遥
2019 年 10 月于山西医科大学第一医院行结肠

癌根治术袁术后未行特殊治疗袁2020 年 1 月复查发

现肝转移袁行射频消融术遥 术后因患者身体因素较

差袁未行特殊治疗遥 2020 年 3 月 23 日袁因倍感神疲

乏力来我院就诊遥刻下症见院乏力袁面色苍白袁精神状

态差袁腹胀袁手术伤口疼痛袁偶有口干尧反酸袁纳食尧睡
眠差袁大便稀溏袁小便调袁舌淡袁苔薄白袁脉弦数遥 诊

断院结肠癌术后袁肝转移术后渊土虚木萎证冤遥治则院补
土荣木袁消痞散结遥方拟补中益气汤合半夏泻心汤加

减院黄芪 60 g袁党参 10 g袁柴胡 10 g袁苍术 15 g袁姜
半夏 10 g袁黄连 10 g袁黄芩 10 g袁干姜 10 g袁海螵

蛸 30 g袁浙贝母 30 g袁石见穿 30 g袁蜈蚣 2 条袁夏枯

草 30 g袁酸枣仁 30 g袁远志 20 g袁炙甘草 6 g遥 30剂袁
水煎袁早晚分服遥

二诊院2020 年 4 月 22 日遥 患者服用上方后袁自
述伤口疼痛明显好转袁口干尧反酸缓解袁仍有神疲乏
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力感袁纳食尧睡眠可袁二便调袁舌淡袁苔薄白袁脉弦遥 治

则院补益中气袁和解表里遥 方拟补中益气汤合半夏泻心

汤加减院黄芪 90 g袁白术 10 g袁党参 10 g袁柴胡 10 g袁
当归 10 g袁升麻 6 g袁姜半夏 10 g袁黄连 10 g袁黄芩

10 g袁干姜 10 g袁蜈蚣 2 条袁百合 30 g袁龙葵 30 g袁
山慈菇 30 g袁夏枯草 30 g袁浙贝母 30 g袁白花蛇舌

草 30 g袁炙甘草 6 g遥 30 剂袁煎服法同前遥
此后患者规律服用中药袁治则未明显改变袁未行

特殊西医治疗袁至今已 2 年余袁未见复发遥
按院野3.1冶病例中侯某为围化疗期袁其治疗目的

主要在于扶助正气袁帮助患者提高身体免疫力袁使其

能抵抗化疗的不良反应袁故在首次治疗时以大补脾

土为主遥 而此病例中的武某袁因其不愿采用放疗尧化
疗等针对性治疗袁加之其身体素质较差袁故在治疗时

攻补兼施袁防治结合遥 一诊中以补中益气汤合半夏

泻心汤加减扶助正气尧寒热并调遥 王教授认为苍术尧
白术虽然都有健脾之效袁但苍术燥湿力度甚袁可开

脾袁故在一诊治疗中选用苍术燥湿开脾袁补而不滞曰
白术功偏补气袁兼可除湿袁故二诊患者症状好转后弃

用辛温苍术防其过燥伤血袁选用甘温之白术遥 方中

姜半夏尧黄连尧黄芩尧干姜 4 药共用辛开苦降袁寒热并

投袁协调气机以求脾升胃降袁海螵蛸尧浙贝母对药治

酸袁石见穿尧夏枯草尧蜈蚣软坚散结袁加用治疗失眠之

品遥 二诊症状缓解袁乏力仍见袁故加重黄芪用量袁以
期正气足以制邪袁同时酌加解毒之品遥 王教授常说院
野胃中和袁神气足袁则百病安遥冶患者遵医嘱袁规律服药袁
纳食尧睡眠可袁二便调袁自然神气足袁身心俱佳袁加用

攻邪之品袁内外结合袁邪不可发遥 补中益气汤合用半夏

泻心汤加减适用于大肠癌肝转移病情较稳定阶段遥
3.3 土竭木枯证医案

陈某袁男袁52 岁遥
患者于 2020 年 8 月行直肠癌根治术袁2020 年

12 月发现多发肝转移遥 能状态评分院3 分遥 多学科会

诊评估院不可切除袁支持治疗遥 初诊院2020 年 12 月

19 日遥 神疲乏力袁肝区疼痛袁伴有胁肋下憋胀感袁纳
食可袁睡眠差袁大便质稀渊1~2 次/d冤袁舌淡胖袁苔薄

白袁脉弦细遥 诊断院直肠癌术后袁肝转移渊土竭木枯

证冤遥 治则院大补土木袁解毒化瘀遥 方拟补中益气汤合

逍遥散加减院黄芪60 g袁白术 10 g袁党参 15 g袁柴胡 10 g袁
当归 10 g袁白芍 10 g袁枳实 10 g袁土茯苓 6 g袁生薏苡

仁 20 g袁片姜黄 30 g袁郁金 30 g袁莪术 30 g袁延胡索

30 g袁蜈蚣 2 条袁山慈菇 30 g袁白花蛇舌草 30 g袁炙甘

草 6 g遥 10 剂袁水煎袁早晚分服遥

二诊院2021 年 1 月 1 日遥 肝区疼痛好转袁乏力及

胁肋憋胀感减轻袁大便日 1 行袁舌淡袁苔白袁脉沉弦遥
治则院疏肝益气袁活血止痛遥 方拟补中益气汤合逍遥

散加减院黄芪 60 g袁白术 10 g袁党参 10 g袁柴胡 10 g袁
升麻 6 g袁当归 10 g袁白芍 10 g袁枳实 10 g袁陈皮 10 g袁
生地黄 10 g袁延胡索 30 g袁百合 30 g袁龙葵 30 g袁乌
药 30 g袁壁虎 10 g袁土鳖虫 6 g袁蜈蚣 2 条袁皂角刺

30 g袁夏枯草 30 g袁炙甘草 6 g遥 10 剂袁煎服法同前遥
三诊院2021 年 3 月 10 日遥 患者以肝区疼痛为

主袁面色萎黄袁其余症状均消失袁舌淡袁苔白袁脉细遥治
则院补中益气袁解毒护肝遥 方拟补中益气汤合逍遥散

加减院黄芪 60 g袁党参 10 g袁白术 10 g袁柴胡 10 g袁
当归 10 g袁白芍 30 g袁陈皮 10 g袁百合 30 g袁龙葵 30 g袁
蜈蚣 2条袁石见穿 30 g袁白花蛇舌草 30 g袁蛇六谷 30 g袁
女贞子 30 g袁墨旱莲 30 g袁鸡骨草 15 g袁炙甘草 6 g遥
15剂袁煎服法同前遥

患者拒绝化疗治疗袁强烈坚持口服中药治疗袁拒
绝相关检查袁于 2021 年9 月因病去世遥

按院患者处于大肠癌肝转移晚期袁此期治疗注重

提高患者生活质量袁延长患者生存期遥 首诊时袁患者

可见脾气不足袁土竭木枯袁痰湿瘀阻袁故治疗时补脾

荣肝尧利水止痛并举遥 方用补中益气汤合逍遥散加

减遥方中柴胡尧当归尧白芍入肝经袁有疏肝郁尧养肝血尧
和肝阴之意遥 柴胡尧白芍合用枳实又有四逆散之意袁
可行气散结遥土茯苓尧生薏苡仁健脾除湿遥郁金尧片姜

黄尧莪术为治疗肝转移引起疼痛常用的活血止痛角

药遥疼痛明显重用抗肿瘤药物袁如延胡索尧蜈蚣尧山慈

菇尧白花蛇舌草遥二诊中袁湿邪较前减少袁主要见脾气

不足尧瘀毒停留所致乏力尧肝区疼痛袁考虑患者病情

进展袁治疗时补益中气为主袁活血止痛为辅袁拟方辨

证仍继前方思路袁稍加壁虎和土鳖虫两味虫类药物

走络中之血分袁以动药使血无所凝袁皂角刺尧夏枯草

散结托毒袁乌药止痛遥三诊时袁患者出现病情进展袁故
治疗不可一味攻伐袁恐伤正气袁方仍用补中益气汤袁
酌加解毒护肝之品遥 百合尧龙葵入肝经袁可引诸药入

肝袁养阴尧逐水尧散结尧解肝毒遥 同时龙葵尧蛇六谷尧白
花蛇舌草能消除腹水遥 白芍柔肝阴袁防诸药伤肝尧破
肝遥患者面色萎黄袁故用女贞子尧墨旱莲尧鸡骨草护肝

解毒遥患者病情进展迅速袁补中益气汤合逍遥散加减

适用于土虚木郁日久之土枯木萎证遥
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4 结语

大肠癌肝转移主要为土木关系袁土养木袁木克

土袁土木相互制约失衡遥 笔者在临床跟诊中发现袁大
肠癌肝转移患者症状多见面色萎黄尧神疲乏力尧不耐

劳作等脾气虚弱表现遥 因此袁治疗时应以健脾补土

药物贯穿始终袁以补中益气汤为基础方药袁根据患者

症状及时调整药物遥 大肠癌肝转移疾病初期袁脾胃

虚弱袁肝木乘伐脾土袁出现腹痛尧腹泻尧恶心尧呕吐等

症袁辅以六君子汤加减健脾和胃曰疾病进展袁脾胃虽

虚袁但癌毒壅于脾胃袁脾土表实里虚袁脾土反侮肝木袁
出现口干尧反酸尧便溏尧腹胀等症袁辅以半夏泻心汤寒

温并投曰疾病晚期袁土木俱伤袁制约关系失衡袁土枯木

萎袁伴见肝区憋胀疼痛尧反酸尧嗳气等袁辅以逍遥散加

减遥 王晞星教授辨病尧辨证施治袁因野症冶制宜袁用药

精准袁疗效显著袁其三期论治大肠癌肝转移的中西医

结合思路值得临床推广应用遥
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