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摘  要 

近年来，随着社会环境变化，生活工作压力日益加大，乳腺结节类发病的情况呈现出上升的趋势，乳腺

结节包含良性结节以及恶性结节，良性多见于乳腺纤维瘤、乳腺增生等，而恶性结节多见于乳腺癌。乳

腺良性结节对女性生活和心理会产生较大影响，也是发展为乳腺癌的潜在风险。本文从研究乳腺结节的

病因病机、治疗进展等方面对乳腺结节的临床治疗进行综述。 
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Abstract 
In recent years, with the change of social environment, the pressure of life and work is increasing, 
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the incidence of breast nodules shows a rising trend, breast nodules can be divided into benign 
nodules and malignant nodules, benign common in breast hyperplasia, breast fibroma, and ma-
lignant nodules are generally breast cancer. Benign breast nodules can have a great impact on 
women’s life and psychology, and are also a potential risk for the development of breast cancer. 
This paper reviews the clinical treatment of breast nodules from the aspects of studying the etiol-
ogy and treatment progress of breast nodules. 
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1. 引言 

乳腺结节(breast nodules)是以乳房疼痛与肿块为特征的良性增生性疾病，是乳腺组织非炎症、非肿瘤

且常见于 25 至 45 岁的育龄期女性([1], p. 1)，在现代医学中，针对乳腺结节的主要治疗方案主要分为两

大类：一是激素治疗与手术治疗，二者均为现代医学常用的治疗手段；另一类是中医治疗，具体涵盖中

药内服、外用以及针灸治疗，这些方法在传统医学领域具有广泛的应用和深厚的理论基础([1], p. 2)。近

年来，中西医在治疗乳腺结节方面有了很大的突破。 

2. 中医病因病机 

乳腺良性结节属于中医“乳癖”“乳核”范畴，与针对所提及的病情，其发病机理与忧思恼怒、

情志内伤紧密相关[2]。在经络层面，足阳明胃经贯穿乳房，足厥阴肝经则延伸至乳下，而足太阴脾经

则循行于乳房外部。当因情志内伤，如忧思过度或愤怒情绪导致肝脾郁结时，气血的正常运行会受到

扰乱，进而使得气的推动功能受阻，无法顺畅地推动津液的流动，最终导致津液凝聚成痰。当气滞痰

浊阻塞于乳络时，即表现为肿块与疼痛。针对此类病情的治疗，主要策略在于疏肝理气、健脾化痰、

活血化瘀，同时调节冲任、补肝肾，以达到软坚散结、调经通乳的目的。治疗方法上，包括中药汤剂

的内服、针灸疗法以及药物外敷等多种手段。通过这些综合疗法，旨在调和体内气血，疏解郁结，达

到治疗的目的。 

3. 西医发病机制 

当前，关于乳腺结节的病因尚未明确，其形成机制涉及多种遗传因素以及环境因素的影响[3]。现代

医学领域的研究正致力于此方面的深入探索。激素水平的紊乱、Wnt 信号通路的异常激活、微小 RNA 
(miRNA)的表达失调以及免疫系统的失衡等因素，均被视为乳腺细胞过度增殖的潜在诱因，进而可能导

致乳腺组织发生增生性病变[4]。经过严格的科学研究，已有证据表明乳腺结节的形成与内分泌失调、雌

激素分泌超出正常范围，同时黄体素的分泌量未能达到标准水平有关等因素紧密相关[5]。具体而言，当

E2 (雌激素)和 PRL (泌乳素)的分泌量异常增加，而 P (孕激素)的分泌量明显减少时，当这些激素长时间

作用于敏感的乳腺组织，将可能导致乳腺管及其周围纤维在周期性的生理变化中复旧不全，最终促使乳

腺结节的形成[6]。 
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4. 中医治法方药 

4.1. 中药内服 

中药内服是治疗乳腺结节的方法之一。多数自拟方药里包含柴胡、夏枯草、路路通等中药。研究表

明乳癖消片可有效减轻乳房疼痛，有助于减小乳房结节或促进肿块消散，治疗乳腺结节临床效果较好[7]。
赵艳荣等人依据疏肝理气、软坚散结的治疗原则，使用自拟中药复方对乳腺结节患者的疗效观察。经研

究该中药复方对乳腺结节患者的总有效率达到了 95.83%，相较于治疗前患者乳腺结节明显缩小[8]。林晓

东等在自拟调肾阴阳方的基础上联合运用红外线治疗乳腺结节，可改善患者乳房疼痛、胀痛，缩小乳腺

结节体积[9]。 

4.2. 中药外敷 

姜莹等研究散结乳宁膏具有理气活血、软坚散结、佐以调节冲任功效，治疗痰瘀互结型乳腺结节后，

患者乳腺结节肿块体积及分布显著减小、主观疼痛评分以及触诊疼痛显著降低[10]。刘堂明等自拟乳没四

子膏配合针刺疗法，行气、化瘀、化湿、化痰为法则治疗乳腺结节疗效显著[11]。伍志浩等将透骨消、五

灵脂等中药成分贴敷于乳痛点或肿块表面，此举旨在有效疏通乳房肿块疼痛部位的气血运行，从而达到

治疗效果[12]。 

4.3. 针灸治疗 

针灸治疗乳腺结节以足阳明胃经、任脉、足厥阴肝经腧穴为主，重视从肝、脾、胃论治[13]。刘宁等

根据其病机特点，主要取穴是乳根、膺窗、膻中、期门、足三里、太冲等达疏通局部经气、活血散结之

效[14]。卢仙球等治疗乳腺结节的方法是针刺结合穴位贴敷，取穴基本穴组加局部围刺以及辨经取穴，有

效缩小乳腺结节体积、在肿块硬度改善方面有显著的优势[15]。吕钊岚等人运用“六郁”理论，指导针刺

治疗乳腺增生。他们注重以疏肝理气、散结为主要治疗原则，通过此种方法，不仅有效地提升了临床治

疗效果，同时也显著改善了患者的生活质量[16]。 

5. 西医治疗方法 

5.1. 传统手术治疗 

传统手术治疗时，我们首先需要通过超声精准确定乳腺结节的位置、大小等。在结节上方的表皮处

进行切开处理，此切口应大概在 3 至 4 厘米之间([17], p. 1)。顺着这一切口慢慢剥离皮肤以及皮下组织，

确认乳腺结节充分暴露。充分暴露后，进行结节的切除，并对出血点实施电凝止血技术，采用同样的手

术流程，我们对其他位置的乳腺结节逐一进行清除。最后，对手术创伤进行精细的缝合处理([17], p. 2)。 

5.2. 微波消融术 

张丽等经过严格的临床验证使用微波消融术治疗乳腺多发良性结节，该治疗方法展现出了显著的安

全有效性，能够精准微创地处理囊性结节，同时保证美观性，患者反馈满意度高，得到临床实践中广泛

应用[18]。李俊韬等采用超声引导下微波消融术治疗乳腺良性结节，该治疗并发症发生率保持在较低水平，

同时，患者的疼痛感也相对降低，手术感染风险亦相对较低。为乳腺良性结节的治疗提供了一种安全、

高效的选择[19]。 

5.3. 乳腺旋切 

缪卡莉等人发现在处理乳腺良性浅表结节与深部结节的病例中，相较于传统切除术，超声引导下微
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创旋切术展现出了显著的治疗效果，术后疼痛、瘢痕明显优于对照组[20]。夏剑美等经过对比发现，浅表

旋切组与深部旋切组在手术表现上有效率均高于传统手术组。具体而言，旋切组有效缩短手术时间及术

后切口愈合时间、减小手术切口长度以及缩小结节肿块直径等方面有明显优势[21]。 

6. 中西医结合治疗 

干江等人经过研究后发现，在乳腺结节旋切术的治疗后，采用乳癖祛瘀汤进行辅助治疗，并有效减

轻乳房肿块的硬度，而且，这一疗法还有助于降低疾病的复发率，能够显著地降低患者的性激素水平，

为患者的康复之路提供了有力的支持[22]。经过王帅等人的深入研究，发现采用瓜蒌牛蒡汤加减方案，能

够有效促进良性乳腺结节在微波消融术后的吸收过程。此外，该治疗方案还能显著减轻患者在术后出现

的全身症状，为良性乳腺结节的治疗提供了一种有效的辅助手段[23]。陈苹认为乳腺结节的治疗，手术切

除是一种有效手段，能够针对可疑病灶进行直接处理。然而，手术切除后存在较高的复发风险，并且对

于腺体组织的紊乱状态，其疗效并不显著，所以，在手术治疗的基础上，联合中药治疗方法，通过中药

的调理，可以有效改善患者的激素水平，从而提升患者整体疗效[24]。 

7. 结语与展望 

乳腺良性结节通常表现为多发病灶，且术后复发率较高。尽管手术与微创治疗方法在短期内能取得

一定疗效，但长远来看，其效果仍然不尽如人意。尽管单纯中医药治疗能够有助于缩小结节直径，然而，

对于乳腺良性结节的彻底消散而言，其效果较为有限。因此，我们提倡采用联合治疗方法，该方法不仅

能够彻底切除乳腺良性结节，还能有效调节患者的激素水平，从而显著降低结节的复发率，实现标本兼

治的治疗目标。 
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