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王笑民基于“火水未济”理论辨治乳腺癌
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【摘要】乳腺癌类更年期综合征包括烦躁易怒、潮热汗出、乏力、失眠多梦、心悸、骨关节异常等症状，在乳腺癌患者

中高发，是中医治疗的优势病种。王笑民教授基于“火水未济”理论，提出相火肾水未济、君火肾水未济等是乳腺癌类更

年期综合征的重要病因病机，同时伴有脾、胃、肝、肺等脏腑功能失调，人体阴阳失衡，辨证施以滋补肾水、引火归元、

交通心神、补益脾胃、疏肝宣肺等法，在乳腺癌类更年期综合征治疗过程中取得了显著疗效。
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根据 2020 年全球癌症统计报告，乳腺癌是全

球新发病例数最高的癌症，约占新发病例总数的

11. 7%［1-2］。在我国，乳腺癌是女性最常见的新发

癌症，死亡病例数居第 4 位［3-5］。目前西医常规治

疗手段，对于神经-内分泌-免疫网络功能及卵巢

功能有不同程度破坏［6-7］，导致患者出现潮热汗

出、乏力、失眠多梦、心悸、烦躁易怒、情绪低

落、骨关节异常等与更年期综合征类似的症状［8］，

多数研究者称之为类更年期综合征［9］，影响患者

的治疗、预后及生存质量，西医常采用对症治

疗［10］，其疗效欠佳。

乳腺癌类更年期综合征归属于中医学“郁证”

“汗证”“百合病”“不寐”“脏躁”“经断前后诸

症”等病范畴，中医药治疗有明显优势，能够有

效改善相关症状，提升治疗依从性，同时提高机

体免疫力，预防复发和转移，延长生存期［11］。王

笑民教授为首都名中医，第七批全国老中医药专

家学术经验继承工作指导老师。王教授基于“火

水未济”理论，提出相火肾水未济、君火肾水未

济等病因病机认识，在治疗中注重患者阴阳平衡、

脏腑功能协调，在乳腺癌类更年期综合征治疗上

取得了显著疗效，兹总结如下。

1 基于火水未济理论的病因病机认识 
《素问·上古天真论篇》曰：“七七，任脉虚，

太冲脉衰少，天癸竭，地道不通。”目前多数医家

认为天癸枯竭、肾-天癸-冲任-胞宫轴的失调引起

类更年期综合征，应从肝肾脾三脏论治，主要治

法包括调补肝肾、疏肝解郁、健脾益气等［12-13］。

乳腺癌类更年期综合征的病机建立在乳腺癌

原发病病机基础之上。郁仁存教授认为“虚”是

乳腺癌发病的基本病机，“痰”“瘀”“毒”是乳腺

癌发病的关键病机［14］。王笑民教授认为癌毒是癌

症发生、发展的特异性致病因素，为坎卦中阳爻

异化而生，其性阳热，损耗人体正气，影响气血

津液正常运行，造成水饮、痰浊、血瘀等产物，

互结成瘤［15］。乳腺癌患者体内离位之相火、异化

之阳热癌毒或亢盛之君火等邪热之火肆虐暴戾，

肾水真阴等难以制约化藏，亦或脾肾阳气无力温

煦肾水，向上凉润君火，亦或肾水蒸腾受气滞痰

凝血瘀等病邪阻挡，其中妄动之火邪煎灼天癸，

耗损冲任气血，造成“肾气衰，天癸竭”，影响

肾-天癸-冲任-胞宫轴的正常功能，故其引起的类

更年期综合征整体呈现火水未济、本虚标实、寒

热错杂之象，应从以下方面分析。
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1. 1　火水不调致火水未济

1. 1. 1　相火离位，肾水不足：相火乃坎卦中阳爻

部分，为命门之火、水中之火，又称龙雷之火。

相火居于下焦，主温煦脏腑，统领一身气化，肾

水足则能藏相火于下，水火相抱，阴平阳秘［16］。

乳腺癌患者或先天不足，或外邪直中少阴，或年

老体衰、天癸枯竭，或受五劳七伤，肾精肾水受

损不足，穷则生变，相火离位变异，复又煎灼肾

水，又因放化疗、内分泌治疗等治疗手段直接伤

及天癸，肾水不足不能制约相火，相火妄动离位，

向上燔灼心阴，心阴受损无以养神，不能制约君

火，使君火亢盛，君火、相火共同扰乱心神，可

见烦躁易怒、失眠多梦、心悸等；相火流窜移位，

迫营阴外出，可见潮热汗出；久病则相火损耗气

血津液，正气日益衰败，阴阳俱损，可见乏力、

情绪低落等；相火耗伤肾中元精，肾主骨，元精

不足则骨失养，可见骨质疏松等。相火离位变异

是乳腺癌发病的基本病机之一，因此相火肾阴未

济是引起乳腺癌患者更年期综合征的关键病机。

1. 1. 2　心肾不交，上热下寒：《正统道藏·洞神

真部·中黄秘诀》言：“水性常冷，赖华阳温泉濡

之；阳生火，有萧丘寒炎向之。肾，水也。水中

生气，则气为火矣。心，火也。火中生液为水

矣。”如坎卦二阴爻中一阳爻，肾中相火温煦肾水

而不寒，蒸腾肾水上升凉润君火；离卦二阳爻中

一阴爻，心阴滋润君火，携君火下降温煦肾水。

若君火肾水未济，则如未济卦之离上坎下，火水

未济，乃上热下寒之象。《素问·至真要大论篇》

云：“诸寒之而热者取之阴，诸热之而寒者取之

阳。”若相火变异离位，肾阳不足，无以蒸腾肾水

向上，水仍独寒于下，下焦不温，冲任气血循行

无力，天癸分泌凝滞，肾-天癸-冲任-胞宫轴不

振，可诱发更年期综合征，此时见情绪低落、乏

力、腰酸、下肢冰冷沉重、小便清长等；若君火

不得肾水凉润，独亢于上，心神受扰，可见心烦

懊恼、心悸怔忡等；虚火上炎，进一步耗灼津液，

可见口干、口苦、牙龈肿痛等；心阴不得上升肾

水的滋养，心血不足可见疲乏无力、面白无华等。

1. 2　通道闭塞致火水未济　

1. 2. 1　土壅气滞，升降失调：《重订灵兰要览》

曰：“一升一降使脾肾交通，而水火既济，自然腐

化矣”，脾胃乃人体气机升降之枢纽，君火之下

潜、肾水之蒸腾均需通过脾胃运化。乳腺癌患者

受外邪、内伤，脾胃受损，又长期大量口服抗肿

瘤药物，难免中伤脾胃，再者痰浊血瘀等病理产

物阻滞中焦，脾胃运化失常，气机升降不利，肾

水上升、君火下降受阻，中焦壅滞，升清降浊失

调，冲任气血运行无序，类更年期综合征随之而

发，此时可见口渴心烦、胃痞、吐泻、纳呆腹胀

等。此外，脾胃乃后天之本、气血生化之源，若

脾胃虚弱，冲任失养，天癸无以补充、分泌不足，

肾-天癸-冲任-胞宫轴功能活动降低，亦会引起类

更年期综合征。

1. 2. 2　肝肺不调，升降不行：一方面肝主藏血，

肝肾同源，精血同源，女子以肝为先天，肝失疏

泄，藏血功能失司，会导致冲任气血不足，天癸

减少，引起类更年期综合征。另一方面，肝主疏

泄，肺主气，布散水谷精微，《临证指南医案》有

言：“肺气从右而降，肝气由左而升。”肝肺循环

不畅，少阳枢机不利，十二经脉之气血循环不利，

人体周身气机升降失常，肾水上升、君火下潜受

阻，亦或相火借亢进肝木所生之内风暴动妄行，

更难归位。王教授认为肝郁气滞使体内气血阴阳

失调、脏腑气血紊乱，虚、痰、瘀、毒蕴结而成

乳癌［17］。而乳癌患者又多因病、治疗不良反应等

伴有焦虑、抑郁等情绪，加重肝气郁结，郁而化

火，木火刑金，肺宣发肃降不力，通调水道、布

散功能失调，气血津液运行不畅，痰浊、血瘀、

气滞等病邪阻遏通路，使水火难遇，不能相济，

可见情绪抑郁、口苦目眩、胸胁不舒、胸闷气短、

咳嗽咳痰等症。冲任气血不畅，功能紊乱，更易

诱发类更年期综合征。

2 基于火水未济理论的治法 
2. 1　水火同调

2. 1. 1　滋补肾水，引火归元：唐宗海有言：“肾

水充足则火藏水中，韬光匿形龙雷不升”，王教授

对于肾阴亏虚、相火离位引起的烦躁易怒、潮热

汗出、心悸失眠等症多采用引火汤滋补肾阴、引

火归元［18］。引火汤出于清·陈士铎的《辨证录》，

后李可老中医善用此方，加入肉桂，可用于肾水

不足、火不归元所致诸证［19］。方中重用熟地黄为

君，大补肾水，麦冬、五味子滋养肺阴，金水相

生，巴戟天温补肾阳、引火下行，茯苓健脾渗湿、

宁心安神，肉桂温补肾阳、引火归元。因为变异

相火太盛，难以归位，所以治疗上王教授常使用

大剂量清热解毒药削折妄动相火之力［20］，如白花

蛇舌草、半枝莲等，用量从 60~210 g 不等，还可

加入知母、黄柏泻火解毒、助火归元，为防攻伐
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太过，加入炒白术、炙甘草、大枣等培补中元。

对于肾精亏虚严重伴有严重骨质疏松者，熟地黄

用量可达 90 g，又佐以杜仲、菟丝子等补肝肾、强

筋骨，同时王教授临床常配以砂仁、白豆蔻等化

湿行气，防熟地黄之滋腻。

2. 1. 2　清降君火，温升肾水：《慎斋遗书》 云：

“心肾相交，全凭升降”，王教授对于心肾不交、

火水未济引起的失眠常以交泰丸化裁论治。肉桂

温煦肾阳，使肾阳化气，蒸腾肾水而上凉润君火；

黄连降泻君火于下，温热肾水，心肾相交，水火

阴阳协调，阳气得以蛰伏，不寐乃愈。又根据季

节变化及患者火水未济的程度调整肉桂与黄连之

用量。《医原》云：“心属火，而心中有血，是火

中真阴。故火随心阴下降，以交于肾水。”心血充

足，心阴得养，则心火得以滋润、沉降，水火相

济则神安。王教授治疗中多用酸枣仁汤，其中酸

枣仁常用至 30~40 g，取其养血安神之效，常用养

血安神药物还有柏子仁、大枣等。

2. 2　梳理通道

2. 2. 1　培土和中，升降有度：《杂病广要·内因

类虚劳》 曰：“人之一身，以脾胃为主，脾胃气

实，则肺得其所养，肺气既盛，水自生焉，水升

则火降，水火未济，而合天地交泰之令矣。”王教

授在临床中常用四君子汤、黄芪建中汤、小建中

汤等补中益气，使水升火降有度，或用黄芪、党

参药对扶正补虚，对症治疗疲劳乏力、情绪低落

等。清·张聿青指出“欲媾阴阳，当通胃腑”“惟

胃为交通之路”。王教授用石斛、麦冬药对益胃生

津、清心除烦的同时，又常佐以法半夏、苍术、

浙贝母等品燥湿化痰，陈皮、枳壳、玫瑰花等理

气消胀，理通中焦，助肾水蒸腾、君火潜伏。纳

呆食少者，加鸡内金、焦三仙等醒脾开胃。

2. 2. 2　疏肝解郁，宣肺降气：陈士铎《辨证录》

曰：“心欲交于肾，而肝通其气；肾欲交于心，而

肝导其津，自然魂定而神安。”而《素问·五脏生

成篇》说：“诸气者，皆属于肺。”王教授临床多

用柴胡桂枝汤、小柴胡汤等和解方调达少阳枢机、

潜降少阳相火［15］，乳腺癌患者常伴有抑郁情绪，

佐以郁金、川楝子等疏肝理气、调畅情志；常用

苦杏仁、桔梗等宣发，紫苏子、前胡等降气，浙

贝母、白芥子等化痰，又常用玉屏风散补虚固表，

改善患者汗出、易感冒等症状。肝肺相调，气机

升降有常，血运有序，肾水上行、君火下移得当，

则水火共济，如《丹溪心法》云：“气血冲和，万

病不生”。

3　病案举例

患者，女，47岁，主因“左乳癌术后 20月余，

潮热盗汗 1 年余”于 2023 年 7 月 19 日就诊。患者

2021年 12月行左乳癌改良根治术，术后病理：乳

腺浸润性癌，III级，SLN-，ER 70%+，PR 90%+，
HER-2+，KI-67 40%。术后未化疗，行放疗 25次，

他莫昔芬、亮丙瑞林治疗中。辅助检查：2023年 6
月 8 日血常规及生化检查未见异常，肿瘤标志物

CEA、CA153、CA125均为阴性。刻下症见：潮热

盗汗、乏力，下肢发凉，心悸，纳一般，眠差，

二便调。舌淡红，苔薄白。脉沉。西医诊断：乳

腺恶性肿瘤，乳腺癌类更年期综合征；中医诊断：

乳癌、经断前后诸证，肾阴阳俱虚、相火余毒证。

治法：滋补肾阴、引火归元、清热解毒；方药组

成：熟地黄 60 g，麦冬 30 g，茯苓 10 g，巴戟天

30 g，肉桂 6 g，砂仁 10 g，白花蛇舌草 60 g，半枝

莲 60 g，知母 10 g，黄柏 10 g，炒酸枣仁 40 g，怀

牛膝 10 g，生知母 10 g。20 剂，1 剂/d，水煎，分

早晚温服。

2023 年 8 月 20 日二诊：患者胸闷气短，纳食

后加重，潮热盗汗，乏力好转，下肢发凉，心烦

易怒，无心悸，纳少，眠差，大便干，小便调。

舌红，苔薄白。脉沉滑。前方肉桂改为 10 g，加黄

连 20 g、菟丝子 20 g、郁金 10 g、预知子 10 g、黄

芩 10 g、远志 10 g、焦三仙各 10 g、法半夏 15 g、
浙贝母30 g。20剂，服法同前。

2023 年 9 月 22 日三诊：患者无潮热汗出、乏

力，无胸闷气短，仍有腰下肢发冷，纳可，眠尚

可，二便调。舌淡红，苔薄白。脉沉细。方药：

二诊方去预知子、郁金，加生杜仲 15 g、炒白术

10 g、炙甘草10 g、柴胡10 g。20剂，服法同前。

经治疗患者偶有潮热汗出，心悸明显好转，

发作较前减少，纳眠可，二便调，继用引火汤加

减治疗，规律随访至今，2023 年 12 月 1 日诉无明

显特殊不适，纳眠可，二便调，2023年 11月 30日

查肿瘤标志物CEA、CA153、CA125均为阴性，影

像学检查提示结果同前，病情稳定。

按：本案为乳腺癌术后内分泌治疗中类更年

期综合征患者，病机为内分泌治疗中久病相火余

毒耗伤气血津液，加之脉沉，可见阴阳俱虚，故

见乏力；肾阴阳受损不足，无力化气，肾水不能

蒸腾于上，独寒于下，故见下肢冷；君火独亢于

上，扰乱心神，故见心悸、眠差；君火及相火余
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毒燔灼津液，迫营阴外出，可见潮热盗汗。王教

授用引火汤滋补肾阴肾阳，引离位相火归位，温

阳化气，使君火肾水相济，凉润君火，温煦肾水。

加以中等剂量半枝莲、白花蛇舌草清解残余癌毒，

知母、黄柏滋阴润燥、清热泻火，怀牛膝补肝肾、

强筋骨、引药下行，炒酸枣仁补心安神。二诊患

者乏力、心悸好转，仍有潮热盗汗、下肢发凉，

新发胸闷气短、心烦，脉现滑象。考虑其温补肾

阳力量不足，君火仍亢，肾水未温，故而潮热盗

汗、下肢发凉未变；痰瘀互结，阻遏肺气，壅滞

中焦，故见胸闷气短，纳食后加重，纳少，且脉

呈滑象；心烦易怒为肝郁气滞之象。故王教授增

加肉桂剂量加大温阳之力，黄连清热泻火、引火

下行，菟丝子补益肝肾，黄芩、郁金、预知子疏

肝理气泻热，远志交通心肾、祛痰，焦三仙消滞

和胃，浙贝母、法半夏理气化痰。三诊患者除下

肢发冷外症状均好转，脉呈气血不足之弦细象，

故去预知子、郁金，加生杜仲继续补肝肾，炒白

术、炙甘草补脾益气，柴胡搭配黄芩和解少阳、

疏肝解郁。本案患者经中医治疗诸症好转，使类

更年期综合征症状得到了良好的控制。
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