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扶正消癥饮调护对乳腺癌术后放化疗患者生存质量的影响

朱冬兰
，
吕胜

浙江金华广福医院乳腺外科 ， 浙江 金华

摘要 目的 ： 观察扶正消癥饮调护对乳腺癌术后放化疗 患者生存质量的 影响 方法 ： 将 例乳腺癌术后 患者 随机分 为对照

组和观察组各 例 对照组给予规范的放疗 、
化 疗

， 并给予积极的 对症支持疗 法 。
观察组在对照组治 疗 的基础上 ，

加用扶正消 癥

饮 内服及心理调护等手段干预 ， 进行 周 的随访 」 采 用乳腺癌患 者生存质量测定量表 （ 评价患者的生存质量 ； 采用

焦虑量表 （ 和抑郁量表 （ 评定患者心理状态 ， 结果 ： 治疗 后
，
对照组躯体功能 、 角 色功能 、 情绪功能 、 认知功能 、 社

会功能 个功能领域及整体 生活质量 变化不 明显 ，
观察组上述维度评分均较治 疗前升高 （

， 并 高 于对照组 （

；
对照组恶 心呕吐 、 食欲丧失 、 失眠 、 便秘评分较治 疗前升 高 （

尸
，

而 观察组上述维度评分则 下

降 （ 并低于对照组 （
观察组疲乏 、 疼 痛 、 腹泻评分较治 疗 前下 降 （ 并低于对照组 （尸

组治疗 后经济困 难评分较治 疗前上升 （
但组 间比较

，
差异无显著性意义 （

组体型和未 来看法评分均 治 疗 前

升高 （
观察组未来看法的评分高 于对照组 （

组性功能 、 性乐趣 、 乳房 症状评 分均较治 疗 前下降

尸 观察组下降更为 显著 （ 组系统疗 法副 作用和脱发引起的 烦恼评分较治 疗前升 高 （
，
对

照组上升更为 明显 （ 一

组 和 量表评分均较治 疗 前下降 （
尸 丨

）
， 观察组 和 量表评分均低于对照组

结论 ： 扶正消癥饮结合心理调护手段改善 了 患 者的 焦虑和抑郁情绪 ， 减轻 了 放化疗 所致毒 副反应 ，
改善 了 临床症状 ，

提 高 了 乳腺癌术后放化疗 患 者的 生存质量 ，
值得临床使用
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：

乳腺癌目 前多采用手术治疗为主 ， 辅以放疗 、 化疗 、 内分 例
，

丨 丨 期 例
，

期 例 。 观察组年龄 岁 ， 平均

泌治疗等的综合治疗 方式 ，
乳腺癌术后无病生存率和 总体生存 （ ±

丨岁 ； 绝经 例
， 未绝经 例

；

手术 方式 ： 改良根

率都有 了显著提升 ，
但乳腺癌术后的并发症与放疗、 化疗及内 治术 例 ， 标准根治术 例

， 保乳术 例 ； 临床分期 丨 期

分泌治疗的毒副作用会严重影响乳腺癌患者的生存质量 。 乳腺 例
，

期 例
，

期 例 。 组年龄 、 月 经情况 、 临床

癌患者在治疗过程中 出现 的疲 劳 、 失眠和疼痛 ， 也可能 出 现 分期 、 手术 方式 等
一

般资 料 比较 ， 差异无显著性意义

焦虑和抑郁等症状 ，
这些都会影响 心理健康和 社交功 能 。 美 具有可比性 。

国医药 与食品管理局提 出 对肿 瘤的治疗必须从 存活率的提高 诊断标准 参照 《？ 腺肿瘤学》 诊断标准结合病理确诊

和生活质量两 方面来评价 。 生活质量是乳腺癌疗效评价的 为乳腺癌 ； 分期参照 《乳腺癌临床实践指南 》 町 分期标

个要素 之
一

， 中 医治疗 的疗效具有整体效应 ， 本研究探讨 准 ， 将患者分为 期 。

了扶正消癥饮 内服及护理干预对乳腺癌术后放化疗患者生存质 纳 入标准 ① 已经行病灶手术洽疗 的 乳腺癌患者 ，

量 的影响 。 分期为 丨 丨丨丨 期
； ②术后 同意接 受放疗 、 化疗

、
内 分泌治疗 ；

临床资料 ③生存质量评分 分 ； ④预计生存期 月 ； ⑤取得

一般资料 选择本院乳腺外科 年 月
一

年 患者知情 同意 。

月 收治 的 例患者作为研究对象 。 采用 随机数字表法分为观 排除标准 ；乳腺癌复发转移患者 ； ②单纯行肿瘤病灶

察组和对照组各 例 。 对 照组年龄 岁 ， 平均 ± 切取术 ， 而未行规范的手术 治疗者 ； ③合并有其他肿瘤的患

岁
；

绝经 例
， 未绝经 例 ； 手术 方式 ： 改 良根治 术 者 ； ④合并心 、 脑 、 肝 、 肾和造血系统等严重疾病的患者 ； ⑤

例 ， 标准根治 术 例 ， 保乳术 例 ； 临床 分期 期 精神疾病患者 。
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治疗方法 组 间 比较 ， 差异无显著性意义 尸 。

基础治疗与护理 ： 心理疏导
，
鼓励患者说出 自 己 的恐惧和 —

焦虑 让负面情绪得到宣泄 ， 消除患者对化疗所导致的不 良反
表 组治疗前后 量表评分比较 无± ±

对 袓 规察组
应的畏惧心理

；

认知指导 ，
向 患者宣教乳腺癌的相关知识 、 化 观察项 目

⋯ 、⋯ ⋯

——

疗中 的不 良反应 、 化疗后较高的 生存率 ， 鼓励患者配合治疗 ，

— — ———

丫

“丄 ， —仏 一 — 从 ，

躯体功能 ± ±

同时也消除焦虑和恐惧 ， 树立治疗的信心 ； 家属配合 ， 护理人
—

丄 — 士 止 由 丄 瓜
角色 功能 ± ±

员提醒 、
鼓励 家属 多关心患者 ，

为患者提供心理上 的 支持和帮
由 士一 人 、 丄 ⋯ 丨 上 士

情 绪功能 ± ± ± ±

助 ，
从而使患者在全身 心放松 的状态 下配合治疗 ； 跟踪随访 ，

，

知 由 几 ， 士运如 ⋯ ⋯
认知功能 ± 土 ±

指导督促患者进行康复锻炼 ， 提供健康教育 、 咨询和指导 ， 及
社会功能 ± ± ± ±

以 仏 —
整体生活 质量 ± ±

对照组 给 予规范 的 放疗 、 化疗 ， 并给予积极 的对症支 、 ■

疲乏 ± 士
丄

持疗法 。 但不得使用 中 药 ，
包括汤剂 、 中成 药 、 中 药类保健

一

疼痛 ± ± ±

品 疗程 周° °

恶心 呕吐 土 士
娜

观察组 ①扶正消癥饮 内服 ， 基本药物组成 ： 瓜蒌 、
生
—

’ ‘

— 丄 基―
呼 吸苗 难 ± ± ± ±

牡蛎 先煎 、 炒鳖 甲 先煎 各 白 芍 黄精 、 黄芪 、
、“

失 眠 ± ± ±

熟地黄各 柴胡 、
王不留行、 香附 、

人参 、 延胡索 、 鹿
『

上 ■發 — ⋯
食欲 丧失 ± ± ± ±

加

角 胶 、 莪木 、 甘草各 。 每天 剂 ， 常规水熙分 次服用 。
描 站

便秘 ±

疗程 周 。 —

■

、
，

腹 均 ±

从
、

、

七
经济 困 难 土 ±

观察指 标 ■腺癌 患者生存质 量 测 定量 表圓
与 治讀比较

，
与 对照组絲 比

： 包括癌症患者生存质量 测定其共性部分 的核心模块
较

， ④尸

和专 门用于乳腺癌旳特异模块 。 其中

包括躯体功能 、 角 色功能 、 情绪功 能 、 认知功能 、 组治 疗 前 后 量表评分比较 见表 。 洽 疗

社会功能 个功能领域 ， 疲倦 、 恶 心 与呕吐 、 疼痛 、 气促 、 后
，
组体型和 未来看法评分均 治疗前升高 ，

失眠 、 食欲丧 失 、 便秘 、 腹泻和经济 困难 个症状领域及 ， 观察组未来看法 的评分高于对照组 组性

个总健康状况。 功能领域和 总体健康状况领域得分越高表示功 功能 、 性乐趣 、 乳房症状评分均较治疗前下 降 ，

能状况和生存质量越好 ， 症状领域得分越高表示生活质量越 观察组下降更 为显著 组 系统疗法 副作 用

差 。 包括体型、 性功能 、 性乐趣 、 未来看法 、 系 和脱发引起的烦恼评分较治疗前升高 ， 对照 组上升

统疗法副作用 、 乳房症状 、 手 臂症状及脱发 引 起的 烦恼等维 更为 明显 。

度 ， 体型 、 未来看法得分越高表示生存质量越好 ， 其他指标 一

则 相 反 。 分 别 于治 疗前后各评价 次 。 ② 采 用 焦 虑量表
表 组治疗前后

巧
量表评分 比较

：
， 分

和抑郁量表 评定患者心理状态 。 分别于洽疗前后 观察项 目
⋯

一

一

—

―

各评价 ！
次

治疗 前 治舴 治疗 赫后

二 上 ， ， 、 丄 、
， 《 、

体型 ± ± ±

统计学方 法 釆 用 统计分析软件 ， 计量资料
入

未来看法 ± ±

以 ：《 ± 表示 ， 比较采用 《 检验 ；

计数 资料 比较采用 检验 。

性功能 ±

结果‘

一 上 门 士
性乐趣 ± ± ±

组治 巧前后 量表评分 比较 见表 。 洽疗
⋯山 ‘从 从‘沙 、

丨 “ ‘ 处 丨 八
系统疗法副作用 ± ±

后 ，
对照组躯体功 能 、 角色功 、 情绪功能 、 认知功 、 社 ：

七 上
乳房症 状 ± ± ±

功 能 个功 能领域及整体 生活质量变 化不明显 ， 观察组上述
泌立 、力 、仏一 ， 产 丨

一
，

、 从一 丁 耐
手臂症状 ± ±

又 力口 了 目 丨

‘

脱发 引 起的烦恼 ± 土 ±

对照组恶心呕吐 、 食欲丧失 、 失眠 、 便
与 治疗 前比较 ，

与 对照组治 疗 比
秘评分较治疗前升高 而观察组上述维度

较
，

评分则 下降 并低于对照组 尸 观察组疲 乏 、

疼痛 、 腹泻评分较治疗前下 降 并低于对照组 组治疗 前后 和 量表评分 比较 见表 。 洽疗

； 组治疗后经济 困难评分较治疗前上升 ， 但 后 ， 组 和 量表评分均较治疗前下降 观
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察组 和 量表评分均低于对照组 中 国乳腺癌患者的生存质量测定 。

—

本研究结果提示了扶正消癥饮结合心理调护手段能减轻乳
表 组治疗 后 和 量 平分比较出 ，

分
祐激疗 、■毒浙应 ， 贿临雜状 ， 改善心理应

—

‘

——— 激 ’ 改善焦虑和抑郁情绪 ’ 提高生活质量。

治 疗 前 ± 土

‘ ’

’

治 疗 后 ±

治 疗 前 ± ±
梦今 乂■ 」

治 疗后 ± ±
李福蹇 扶正疏肝消癌 方对乳腺癌术 后放化疗 患者复 发

与 治疗 前比较 ， ① 与 对 照组治 疗 后 比较 ，

转移 和 生 存质量 的 影 响 中 国 实验 方 剂 学 杂 志 ，

，

‘

兰彦红
，
邓牡红 ，

邓芬 认知 行为疗法对乳腺癌化疗患

讨论 者生活质量 的 影响 】 中华 全科 医 学 ， ，

乳腺癌属于 中医学乳岩的范畴 。 现代乳腺病专家唐汉钧总

结 了乳岩的病 因有二
一为正气不足 ，

七情内伤 ，

二为六淫不
】 陈明燕 ， 陈 良 良 中 医药治疗对乳腺癌患者生活质量的

正之气 ， 以致正虚邪客于 络 ， 造成机体的气血耗伤 ， 脏腑功 影响 甘肃中医 ， ⑵

能失调 。 乳腺癌患者经过手术治疗后癌毒去之八九 ，
但体 内 ⑷ 沈镇宙

，
邵志敏 乳腺肿瘤学 上海 上海科学技术

仍有残 留之 余毒
”

， 化疗可去
“

余毒
”

但进
一

步伤及 元气 ， 出 版社 ，

气血亏虚 。 可见正虚邪实是乳腺癌术后的基本病机 ， 治疗上应
【

徐兵河 乳腺肿瘤 版 乳腺癌指南更新要点

采用扶正消癌之 法。 近年来的研究显 示中 医中 药从整体 出发
， 解读 】

北京 中 国 协和 医 科 大 学 出 版社 ，

调整机体阴 阳 、 气血、 脏腑功能的平衡 ， 其防洽乳腺癌的优势

在于 既可抗癌 ，
又可 以减轻化疗 药物 的毒 〗作 用 ， 提 机体对

化疗药物 的敏感性 ， 更好地改善临床症状 ，
改善患者的生活质

量 ， 降低复发 转移与 提高 生存率等 。 扶正消癥饮方中 以柴

胡 、 白芍 、 王 不留 行 、 香附疏解肝郁 ，
调畅气机 。 人参 、 黄

芪 、 黄精益气扶正 ， 祛邪外出 。 鹿角胶、 熟地黄益精养血 ，
匡

【 中 华医学会精神科分会 中 国精神疾病分类

扶正气 。 瓜蒌涤痰散结 ，
生牡蛎 、 炒鳖 甲软坚散结 ，

莪术破血 方案与诊断标准 【
版 济南 山东科学技术出 版社 ，

消癥 ， 甘草调和诸药。 全 方标本兼治 ，
共奏益气补血、 调畅气

机 、 散结消癥之功 。 肖秀丽 唐汉钧教授治疗乳房病经验撷菁 中 华 中 医

乳腺癌患者经受手术治疗 、 术后化疗 以及昂贵 的治疗费 产 药杂志 ， ⑵

生的经济 负担等多重打击 ，
必然会产生恐惧、 焦虑 、 抑郁 、 绝

】
池慧珍 ， 林胜友 中 医 中 药 在乳 腺癌化疗 中 的研 究进

望等负面情绪 ， 严重影响患者 的生活质量 。 因此需要采取心 展 丨 陕西中 医学院学报 ， ，

理治疗 、 认识宣教 、 家属配合、 跟踪 随访等综合护理措施 ， 以 郑文琴 综合护理干预对乳腺癌术后化疗患者焦虑抑郁

提高患者 的认知水平 ， 消 除不 良情绪 ， 积极配合治疗 ，
配合药 情绪 的影 响

】 齐 齐 哈 尔 医学院学报 ，

物治疗以起到增效效应。

目前胖瘤的 治疗 已经从单纯追求癌肿縮小与消 失转移到了
】

要局度重视患者的生活质量 ， 带瘤生存时间
”

及 无症状带

瘤生存时间
”

成为治疗晚期 ？ 腺癌所追求的疗效 ， 并提出 生

存受益 生活质量 肿瘤洽疗总获益率
”

， 生活质量 的提

高成为患者和家庭关注的热点之
一

。 ⑷

是适用于所有癌症患者生存质量测定 的核心 万 崇华 ， 杨铮 ，
孟琼

， 等 乳腺癌患者 生命质量测定量

量表 ，
是专 门用于乳腺癌的特异性量表 ， 适用于 表 中 文版 的应用评价 肿瘤 ，

不 同分期和不 同治疗方案的乳腺癌患者 ， 能较全面地评价乳腺
（

癌患者的生存质量 ，
其中文版具有较好的信度和效度 ， 可用于

（责任编辑 ：
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