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华蟾素治疗癌痛的临床应用研究进展 
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摘  要：华蟾素是从中华大蟾蜍全皮中提取的主要有效组分，华蟾素注射液作为一种新型的抗肿瘤制剂，广泛用

于肝癌、肺癌等多种恶性肿瘤的治疗及肿瘤相关并发症的辅助治疗，且毒副作用低，尤其在治疗肝癌、胃癌、肺

癌以及骨转移癌等引起的疼痛方面，显示出较好的临床应用价值。对华蟾素及其注射液在治疗癌痛的临床应用进

行综述。 
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Clinical application progress of cinobufagin to cancer pain relief 

GONG Zi-peng，CHEN Tao，DENG Li-rong，HU Yue-qin，YU Xue-qin 
（Medical College，China Three Gorges University，Yichang 443002，China） 

Abstract: Cinobufagin is an active ingredient of Bufo bufo gargarizans Cantor．As a new anticancer drug，
Cinobufagin Injection has been widely used clinically in treatment of carcinoma such as hepatic carcinoma and 
lung cancer．It is reported that cinobufagin plays an important role in cancer pain relief and has little toxic side 
effects．Cinobufagin shows good clinic values，especially in relieving cancer pain induced by hepatocarcinoma，
gastric cancer，lung cancer and bone cancer．This paper has summarized the recent research progress on the 
anti-cancer pain relief of cinobufagin injection． 
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有 30%～50%的癌症病人、75%～95%的晚期癌

症和转移癌病人伴有严重的疼痛，癌痛已成为影响

癌症病人生活质量的一个严重问题[1]。目前对癌痛

的治疗，主要是根据疼痛程度给予非甾体类抗炎镇

痛药或阿片类药物，虽然取得了一定的效果，但易

产生成瘾、耐受、免疫抑制、胃肠道反应等多种毒

副作用，而有些癌痛对这些药物疗法不敏感，以至

使约 45%的癌痛得不到有效控制。因此，研发安全、

有效、作用持久的缓解癌痛的新手段，已成为抗癌

领域的重要研究课题。华蟾素是我国自行研制与开

发的二类新药，是从中华大蟾蜍 Bufo bufo gargari- 
zans Cantor 全皮中提取的主要有效组分，由蟾毒色

胺、蟾毒色胺内盐、去羟基蟾毒色胺等物质组成，

已广泛用于肝癌、肺癌等多种恶性肿瘤的治疗及肿

瘤相关并发症的辅助治疗[2]。近年来大量的临床实

践表明，华蟾素注射液对多种中、晚期癌性疼痛有

确切的镇痛效果，特别是对消化道肿瘤、肺癌以及

骨转移癌引起的疼痛疗效尤为明显，总有效率在

50%～97%，极大地改善了癌症患者的生活质量，

且有作用缓慢而持久、毒副作用小、使用安全等优

点 [3-7]。对近年来华蟾素及其注射液治疗消化道肿

瘤、肺癌以及骨转移癌引起的疼痛进行综述。 

1  消化道肿瘤引起的疼痛 

华蟾素注射液对消化道肿瘤引起的疼痛疗效较

好，且毒副作用低，特别对缓解肝癌、胃癌患者的 
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疼痛，效果尤其明显。 
1.1  肝癌疼痛 

原发性肝癌是我国常见的消化道恶性肿瘤之

一，恶性程度高。由于起病隐匿，大多数病人确诊

时常常已进入中晚期，失去手术机会，而此时大多

数患者都伴有难以忍受的肝区疼痛，因此治疗肝癌

疼痛成为改善患者症状、提高患者生活质量的一个

重要方面。华蟾素注射液在抗肝癌的同时，还能较

好地缓解癌痛，显示出独特的疗效。 
王爱平等[8]用华蟾素注射液对 25 例肝癌患者进

行治疗，发现华蟾素注射液在控制肝肿瘤生长的同

时，使患者的癌痛也得到不同程度的缓解，总有效

率高达 92%，且副作用轻微，尤其适合身体状况较

差的患者及老年病人应用。蒋芹等[9]用大剂量华蟾

素注射液对 45 例原发性肝癌患者进行治疗，结果用

药后 32 例患者肝区疼痛均有不同程度的缓解，其中

10 例无需再用止痛剂，15 例止痛剂的用量减少，7
例虽需继续使用止痛剂，但感觉止痛效果较以前好，

6 例显效患者疼痛完全消失。此结果表明华蟾素注

射液对减轻肝癌病人疼痛、改善病人身体状况、提

高生存质量有较好的作用。 
华蟾素不仅能够单独用于肝癌疼痛的治疗，而且

与化疗药物合用也能较好地控制癌痛。陶晨等[10]观察

芬太尼透皮贴剂联合华蟾素对 46 例肝癌疼痛患者的

镇痛效果，结果治疗后疼痛强度明显减弱，缓解率

达 80.4%。舒小红等[11]用华蟾素注射液联合 5-氟尿

嘧啶（5-FU）治疗中晚期原发性肝癌，治疗组 29 例

采用华蟾素注射液 30 mL 加至 5%葡萄糖 500 mL 静
滴，每天 1 次，连用 10 d，同时以 5-FU 0.5～0.75 g
加至 5%葡萄糖 500 mL 静滴，每天 1 次，连用 5 d；
对照组 29 例以 5-FU 0.5～0.75 g 加至 5%葡萄糖 500 
mL 静滴，每天 1 次，连用 5 d（此治疗过程为 1 个

疗程）。两组共治疗 1～2 个疗程。结果显示，治疗组

疼痛缓解率为 85%、对照组为 44.4%，两组比较差异

显著（P＜0.05），表明华蟾素注射液联合 5-FU 能明

显缓解中晚期原发性肝癌疼痛，改善患者的生活质

量。唐井钢等[12-13]也发现华蟾素注射液联合化疗药物

在治疗肝癌的同时，还能显著改善患者的肝区疼痛。 
1.2  胃癌疼痛 

胃癌在我国的发病率和死亡率居各种恶性肿瘤

的首位。早期胃癌以手术治疗为主，但中晚期胃癌

患者失去了最佳手术机会，且常伴有难以忍受的疼

痛，这成为严重影响患者生活质量的主要原因。许

多临床资料表明，华蟾素联合羟基喜树碱（HCPT）
治疗晚期胃癌能明显缓解疼痛，改善患者的生活质

量，是一种安全有效的姑息治疗方法。张志强等[14]

将 60 例晚期胃癌患者随机分为两组：治疗组 30 例

给以 20 mL 华蟾素（加至 250 mL 0.9%氯化钠），静

脉滴注，每天 1 次，同时以 5 mg HCPT 加至 100 mL 
0.9%氯化钠，静脉滴注，共治疗 5 d（1 个疗程）；

对照组 30 例给以 5 mg HCPT（加至 100 mL 0.9%氯

化钠），静脉滴注，连续治疗 5 d（1 个疗程）。两组

均治疗 3 周。结果治疗组疼痛缓解率为 83.3%，而

对照组疼痛缓解率为 43.3%。王玉华等[15]也发现华

蟾素注射液联合化疗较单纯化疗组能更好地改善胃

癌患者的脘腹疼痛，更好地提高胃癌患者的生活质

量。此外，华蟾素注射液联合针灸对消化道肿瘤引

起的疼痛也具有较好的疗效[16]。 

2  肺癌疼痛 

肺癌是常见的恶性肿瘤之一，其中 80%以上为

非小细胞肺癌，确诊时大多为中晚期，彻底根治的

机会很小，而此时提高患者的生活质量则成为更为

重要的目标。大约有 90%的晚期肺癌患者伴有各种

各样的疼痛，因此减缓疼痛显得至关重要[17]。临床

上常采用华蟾素注射液联合化疗治疗肺癌，以提高

患者的生活质量。 
邓俭[18]采用静脉滴注华蟾素注射液联合分子靶

向药物吉非替尼治疗晚期非小细胞肺癌患者 42 例，

取得较好疗效。将华蟾素注射液 20 mL 加至 5%葡

萄糖注射液 500 mL，静脉滴注，每天 1 次，同时于

每日早餐后 1 h 口服吉非替尼 0.25 g，每天 1 次，

30 d 为 1 个疗程。结果治疗 2 周后 39 例患者的精

神状况有不同程度的好转，19 例疼痛程度减轻，16
例患者停服止痛药，4 例止痛药的使用量大大减少。

王燕萍等[19]发现华蟾素注射液联合紫杉醇与顺铂改

善原发性非小细胞肺癌患者的生活质量较仅用紫杉

醇与顺铂好。将 120 例患者随机分为治疗组与对照

组，每组 60 例，两组均采用紫杉醇 135 mg/m2 静滴，

每天 1 次，顺铂 25 mg/m2 静滴，每 1～3 天 1 次，

21 d 为 1 疗程，连续进行 2 个疗程的治疗；治疗组

在治疗期间每天加用华蟾素注射液 20 mL，静滴，

也治疗 2 个疗程。治疗组 60 例中原有疼痛者 18 例，

其中剧烈疼痛 3 例、轻度疼痛 7 例、中度疼痛 8 例；

对照组 60 例中原有疼痛者 21 例，其中剧烈疼痛 4
例、轻度疼痛 8 例、中度疼痛 9 例。两组疼痛的分
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布和分级无显著差异（P＞0.05）。治疗后，2 组疼痛

缓解的有效率分别为 61.1%、33.3%，治疗组明显高

于对照组，说明华蟾素注射液能较显著缓解非小细

胞肺癌患者的疼痛。苗朝良等[20]用华蟾素注射液联

合化疗治疗晚期非小细胞肺癌患者 43 例，并以单纯

化疗 44 例作对照。两组患者均接受异长春花碱

（NVB）和顺铂（DDP）治疗（NP 方案）：NVB 30 
mg/m2（第 1、8 天）、DDP 30 mg/m2（第 1～3 天，

21 d 重复给药），均静脉滴注，每例患者均完成 3
个疗程以上的化疗，有效者继续化疗，最多化疗 6
个周期；2 组中的联合用药组同时以华蟾素注射液

20 mL（加至生理盐水 250 mL）静脉滴注，每天 1
次，5 d 为 1 个疗程，连续使用 3～6 个疗程。结果

联合用药组患者疼痛完全缓解 10 例，部分缓解 13
例，总缓解率 53.5%；对照组完全缓解 4 例，部分

缓解 9 例，总缓解率 29.5%，而且联合用药组的不

良反应也少于对照组。表明联合用药组患者疼痛的

改善优于单用化疗的对照组，进一步提示华蟾素注

射液能显著改善非小细胞肺癌患者的生活质量，且

不良反应少，值得在临床上推广使用。 

3  骨转移癌痛 

许多常见的肿瘤均有向骨转移的强烈倾向，如

肾癌、乳腺癌、甲状腺癌、前列腺癌等。一旦肿瘤

细胞转移到骨骼系统，随着时间的推移，将诱发骨

癌痛，严重影响患者生活质量甚至危及生命。根据 
WHO 提出的三阶梯镇痛方法，加上各种辅助治疗

措施，如二磷酸盐、皮质激素、放射治疗、放射核

苷酸治疗等，骨癌痛能在一定程度上得到控制。但

阿片类药物和非甾体类抗炎药均存在严重的剂量限

制性副作用，限制了它们的临床应用[21]。 
近年来大量临床资料表明，华蟾素注射液在治

疗骨转移癌痛方面取得了较好的疗效，极大缓解了

癌痛患者的疼痛，提高了癌痛患者的生活质量。陈

映霞等[22]将华蟾素注射液 30 mL 加至 500 mL 的
5%葡萄糖溶液中缓慢静滴，治疗骨转移癌痛 30 例，

总有效率为 76.7%。卢文娜等[23]用华蟾素治疗骨转

移癌痛 32 例：将 30 mL 华蟾素加至 0.9%生理盐水

250 mL 中静滴，每日 1 次，20 d 为 1 个疗程，结

果 1 个疗程后，有效率达 62.5%。肖震宇等[24]使用

华蟾素注射液治疗骨转移癌痛患者，将华蟾素注射

液 20～40 mL 加入 500 mL 0.9%生理盐水，缓慢静

滴，每日 1 次，连用 7～14 d，也取得了良好疗效，

且止痛迅速，有效率高达 82.14%。特别是有些患者

曾使用多种治疗方法无效，而改用华蟾素注射液后

取得了较好的疗效。因此，许多临床医生认为华蟾

素注射液是治疗骨转移癌疼痛的有效药物，其特点

为镇痛效果好、副作用小、价格低、使用方便且安

全可靠，值得在临床上推广应用。 

4  治疗癌痛的机制 

尽管中药华蟾素注射液在临床上已用于癌痛的

治疗，但迄今为止其确切的作用机制尚不十分清楚。

有研究人员认为癌痛的发生机制主要有以下 3 个方

面：1）肿瘤引起脊髓的神经化学变化；2）肿瘤引

起的初级感觉神经元兴奋性异常增加；3）肿瘤对外

周神经的直接压迫和侵蚀作用[25]。但是从目前已有

的药理学研究结果来看，华蟾素的抗癌痛作用并非

仅仅归因于缩小瘤体以减少对组织神经压迫和侵

蚀，进而减轻疼痛，可能还有其他途径。邓李蓉等[26]

发现华蟾素具有明显的镇痛作用，但这种镇痛作用

能被阿片受体拮抗剂纳洛酮阻断，从而推测华蟾素

的部分镇痛作用是通过阿片受体介导的。 
李道明等[27]从中医理论角度认为，癌性疼痛的

基本病机是癌毒内郁、痰瘀互结，致经络壅塞，不

通则痛，癌痛日久，正气亦虚、不荣而痛剧。由此

可见，癌毒内郁是其病机之关键，解毒祛瘀、化痰

通络、扶正补虚是其基本治疗法则，而解毒止痛是

其治疗关键。华蟾素之所以有镇痛功效，与其针对

癌痛病机之关键，解毒止痛有关。对于正虚邪实，

挛急疼痛的癌痛状态，虽然针对瘤体实邪，采用解

毒散结、化瘀通络的治疗必不可少，但除积并非一

朝一夕，当务之急在于补益正气，缓急止痛或宁神

定痛，即通过增强患者的免疫功能，改善精神状态，

升高痛阈，来控制癌痛。华蟾素及其原药材蟾蜍皮

尽管属于解毒类中药，并且通常认为它们具有解毒

散结、消肿止痛之功效，但也有文献记载其能扶正

补虚、强心镇痛。对于癌痛“不通则痛”和“不荣

则痛”虚实夹杂的病机，蟾蜍皮及华蟾素既能清热

解毒、消肿散结以治其实，又能扶正补虚、强心宁

神以治其虚，故在控制癌痛方面有较好的疗效。 
由上可见，华蟾素注射液除具有止痛作用外，

还可能通过抗肿瘤间接发挥止痛作用。 

5  小结 

华蟾素注射液在临床上用于治疗癌痛，对于缓
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解轻、中度及重度肿瘤患者的疼痛均有一定的效果。

尤其与化疗药物联用时，不仅很大程度上缓解了癌

痛，而且降低了化疗药物的毒副作用，使患者的生

活质量得到显著的提高。但是华蟾素注射液是一种

复合制剂，含有多种成分，究竟是何种成分发挥镇

痛作用，目前还尚不清楚。关于华蟾素注射液治疗

癌性疼痛的具体机制还有待于进一步研究，以便为

其在临床上广泛的推广应用奠定坚实的理论基础。 
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