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裴正学教授治疗男性乳腺癌
左眼脉络膜转移一例报告
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摘　要：裴正学教授提出“西医诊断，中医辨证，中药为主，西药为辅”作为临床诊疗该病指导思想，辨病与

辨证相结合，扶正与祛邪兼顾，充分发挥中西医之所长，同时注重机体反应性，以减轻患者不适，提高生活质量，

弥补单纯西医治疗此病之不足，取得疗效满意。
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　　裴正学教授（以下简称“裴老”）是我国著名的

中西医结合专家，临证５０余年，经验丰富，擅长治

疗肝病、肾病、自身免疫性病、血液病、恶性肿瘤等

疑难杂病，誉满陇原，深受广大患者的信任和爱

戴。早在２０世纪６０年代就曾以“兰州方”为主治

愈一例急性单核细胞白血病患者。笔者有幸跟随

裴老学习，现将裴老中西结合诊治男性乳腺癌左

眼脉络膜转移一例报告整理如下。

１　典型病例

患者，男，５０岁，汉族，２０１１年４月初因发现左

侧乳腺肿物，于２０１１年４月２９日在甘肃省某三甲

医院行“左乳癌改良根治术”，术中快速病理示：左

乳腺浸润性导管癌，术后病理示：浸润性导管癌，

组织学Ⅱ级，腋下淋巴结未见癌转移（０／１２）；免疫

组化结果：ＥＲ：（＋９０％ ），ＰＲ（－），Ｃ－ｅｒｂＢ－２

（－），Ｐ５６（－），Ｋｉ－６７（－）。术后行６个周期辅

助化疗（具体用：ＣＴＸ８００ｍｇｄ１，ＥＰＩ１４０ｍｇｄ１，５－

Ｆｕ７５０ｍｇｄ１）。全身化疗结束后给予口服托瑞米

芬４０ｍｇ，１次／日，内分泌治疗连续５年。术后、化

疗及内分泌治疗后一般状态良好。２０１７年６月患

者无明显诱因出现左眼视物模糊，偶有头晕不适，

伴左侧胸壁疼痛，左眼视物不清症状逐渐加重，就

诊于甘肃省某医院，乳腺彩超示：左侧胸壁术后，

双侧胸壁未见明显肿物；右侧锁骨上可见肿大淋

巴结，淋巴结门结构消失，考虑右侧锁骨上淋巴结

转移。行颅脑 ＣＴ示未见明显异常。行左眼颞上

血管旁扫描示：ＲＰＥ隆起，ＮＦＬ与 ＲＰＥ局部分离，

考虑左眼脉络膜转移癌。２０１７年８月２４日就诊

于裴老门诊。症见：视物模糊，以左侧为重，自觉

眼前黑影，伴左侧胸壁疼痛，急躁易怒，手足心热，

精神差，舌质红，舌边有瘀斑，苔薄，脉弦细数。查

其以前检查示：左乳癌术后、化疗后右侧锁骨上淋

巴结转移、左眼脉络膜广泛转移。西医诊断：左侧

乳腺癌术后、化疗后右侧锁骨上淋巴结转移、左眼

脉络膜转移。中医辨证：肝肾不足，气滞血瘀 。治

以滋肾养肝，活血化瘀。方用杞菊地黄汤、丹栀逍

遥散、桂枝茯苓丸三方合方加味。处方：枸杞子

１５ｇ，菊花１５ｇ，生地１２ｇ，山药１０ｇ，山萸肉３０ｇ，

茯苓１２ｇ，泽泻１０ｇ，丹皮６ｇ，山栀子１５ｇ，当归

１０ｇ，白芍２０ｇ，柴胡１０ｇ，白术１０ｇ，甘草６ｇ，桂枝

１０ｇ，桃仁１０ｇ，三棱１０ｇ，莪术１０ｇ，海藻１０ｇ，昆

布１０ｇ，汉三七３ｇ（分冲），水蛭１０ｇ（分冲），土鳖

虫６ｇ，虻虫 ３ｇ，石决明 １０ｇ，草决明 １０ｇ，甘草

６ｇ，１０剂，水煎服，三日两剂。另服裴氏生血颗

粒，一次１５ｇ，一日两次。

２０１７年９月１４日二诊：服前方半月，患者自

诉视物模糊减轻，左眼视力有所好转，黑影仍见，

脘腹胀满，情绪较前平稳，精神较佳，药已对证，继


