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［摘 要］ 血管生成是当前生物医药领域的研究热点，通过对血管生成的概念和研究现状的回顾，以及对血管生成与中医络脉理
论的相关性的探讨，初步提出了“络脉生成”理论，以期在此理论的指导下，充分挖掘中医药治疗血管生成相关疾病的优势和潜能。
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  肿瘤和冠心病是严重威胁人类健康的常见疾病，
其发病率和死亡率在一些发达国家及我国主要大城市

均居榜首。在2001年的调查研究表明，在美国，心血管
病死亡人数占所有死亡人数的38.5％，其中冠心病死
亡占24.1％。在2000年，世界范围内因癌症死亡人数达
到700万，相当于总死亡人数的13％，同时新增加的癌
症病例有大约1000万，估计到2020年，癌症死亡人数将
增加50％，达到1500万人。肿瘤和冠心病的高发病率和
死亡率非常需要新的治疗方法和药物战胜这两种疾

病，然而，大部分现有的抗肿瘤药物和治疗冠心病的药
物都有严重的副作用，因此，寻找一种疗效确切、安全、
副作用小的治疗方法和药物是当务之急。
1 血管生成的概念及研究现状

肿瘤的转移是肿瘤细胞沿淋巴管和血管，随血液
循环，浸润其他正常组织和器官的过程。肿瘤转移需要
新的血管网的形成，血管生成指机体生长发育过程中
或肿瘤、创伤、缺血、缺氧及炎症反应时，由原已存在的
毛细血管通过出芽或内填形成新的毛细血管网的过

程［1］；在胚胎时期，血管形成主要通过血管发生机制不
断生成新血管，为不断生长的器官提供必须的营养物
质。出生以后，通过血管生成的方式生成血管以适应器
官的生长，但是，成年以后，血管的生长一般保持静止
状态，血管生成仅仅发生在女性周期性的卵巢和怀孕
期的胎盘。然而内皮细胞在病理性的刺激下保持显著
的分裂的能力，例如血管内皮细胞在缺氧条件下或淋
巴管内皮细胞在炎症刺激下都有很强的分裂能力，在
伤口愈合和修复过程中，血管淋巴管生成被激活。但是
在许多情况下，由于刺激超过范围，使得刺激因子和抑
制因子的平衡被打破，导致了血管生成或淋巴管生成
失衡，在恶性肿瘤、视网膜病变和炎症等情况下，血管

和淋巴管的生成过多，同时还包括哮喘、糖尿病、多发
性硬化、子宫内膜异位症、AIDS 以及自身免疫性疾病
等。而在其他的一些疾病，如缺血性心脏病、中风等血
管生成又不足，导致内皮细胞功能紊乱，血管畸形或衰
退，从而抑制新的血管形成，影响伤口的愈合和疾病的
恢复。现在的研究表明，血管生成已经牵涉到70多种疾
病，这个数字还在不断地增加［2］，被誉为血管生成之父
的美国哈佛大学的 Folkman 的研究证实，抑制血管新
生可抑制肿瘤生长，而促进血管新生有利于心肌缺血
的治疗［3］。

自从 Folkman 提出血管生成概念后，血管生成成
为了研究热点，在过去几十年中，人们一直在努力地研
究促进缺血性疾病血管生成和抑制癌症、视网膜病变、
关节和皮肤病变等血管生成的方法。在促血管生成方
面，人们发现，许多血管生成因子在各种心肌缺血和肢
体缺血模型中都产生促血管作用［4］。在这些临床前实
验的基础上，几种血管生成因子（ VEGF-A，VEGF-C，
FGF-1，FGF-2and FDF-4） 已经在缺血性心脏病和缺
血性肢体病的患者体内进行了临床实验，虽然在小样
本、开放性临床实验中产生了可喜的结果，但是最近
Simons的研究结果显示，促进血管生成的 VEGF、FGF
在大样本、双盲临床实验中没有达到预期的结果［5～7］。
在抑制血管生成方面，血管生成虽然不能直接产生肿
瘤，但是可以促进肿瘤的生长和转移，而肿瘤细胞，内
皮细胞在基因型上非常稳定，不容易对抗血管生成产
生耐药性和抗药性，因此，抑制血管生成被认为是一种
理想的抗肿瘤途径。
2 络病学说与血管生成的相关性

络病学说是中医基本理论中的一个重要内容，该
学说认为，凡久病、久痛诸症，多因络脉瘀滞而引起，络
脉是气血会聚之处，具有贯通营卫、环流经气、渗透气
血、互化津血的生理功能，是沟通内外的桥梁；络病的
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病理机制总为瘀、虚、痰、毒，即络是内外之邪侵袭的通
路与途径，邪气犯络，导致络中气机瘀滞，血行不畅，络
脉失养，津凝痰结，络毒蕴结等病理变化，络脉为疾病
传变的中心环节［8］。中医的络脉虽然不能与现代医学
之血管、血液划等号，但较之其他脏腑组织有更大的相
关性，络病病位也终将归于血分，因此，中医络脉理论
与血管新生之间的相关性值得我们来探索。

结构基础相关：从生物学的角度上看，络脉系统的
结构基础不应是独立于现代医学生物学解剖结构之外

的未知体系，现代医学生物学结构基础同样也是中医
络脉的生物学基础［9］，络脉的载体，不应仅仅局限于相
互功能协作的器官、组织构成的局部功能实体，而是深
入于细胞、亚细胞单位、蛋白质、基因等功能实体，这与
中医整体观和辨证论治的思想是吻合的。如《灵枢ꆤ经
脉》云：“经脉十二者，伏行于分肉之间，深而不见；……
诸脉之浮而常见者，皆络脉也。”“诸络脉皆不能经大节
之间，必行绝道而出，入复合于皮中，其会皆见于外。”
络脉的循行沿经布散，纵横交错，从大到小，呈树状、网
状，广泛分布于脏腑组织之间，形成一个满布全身内外
的网络系统，弥补了经脉线性分布的不足，是脏腑内外
整体协调联系的重要结构。络脉与微血管虽有不同，但
在内涵上有相当密切的关系，络脉血络的分级与微血
管的描述也大体有很多类似之处［10］。血管生成是微血
管通过出芽等方式形成新的微血管的过程，因此，两者
的结构基础基本上是相同的。

功能相关：络脉生理与营卫气化密切相关，络脉中
的血气在循行过程中流注不已，脉外津液与脉内之血
处于不断的交换过程，这一过程是通过营卫气化而实
现的。同时络脉又具有渗灌血气，营阴阳以“濡筋骨，利
关节”的功能，所以经脉之“所以行血气，营阴阳”，“内
灌脏腑，外濡腠理”，主要是通过络脉来实现的。各种络
脉组成的络系统是在人体营卫、气血、津液等各种营养
物质代谢中起着重要作用的环节，它和人体的五脏六
腑、经脉、腠理、肢节等结构有机地联系在一起，成为不
可分割的一体，在保障人体正常的生理功能和防御外
邪侵入上发挥着重要的作用，这与微循环是人体物质
交换的场所相吻合，新生血管能为周围细胞提供能量
和充足的氧，也与络脉的功能相符合。

病因相关：络病的病因主要因外感疫疠之邪，七情
所伤、痰浊、饮邪、瘀血阻络等引起，经久不愈，邪气入
络，气滞、血瘀和痰浊在络脉之间相互影响形成络病。
叶天士《临证指南医案》中提出的“经主气，络主血”、
“初为气结在经，久则血伤入络”是“久病入络”的主要
理论依据。现代医学与血管生成有关的疾病如肿瘤、缺

血性疾病、视网膜病变、风湿性关节炎等大多都是缠绵
不愈的慢性疾病，与络病“久病入络”的病因相一致。

病机相关：“络病”则是指络脉受邪，或受传变，影
响其输布气血津液，濡养四肢百骸、脏腑器官等正常之
生理功能，酿生诸种疾病。早在《灵枢》、《素问》中即有
“血络”、“结络”、“盛络”、“横络”、“虚络”等络脉病理生
理变化的记载，“络病”的主要病机特点主要在于络脉
阻滞、络脉空虚、络脉损伤、络毒蕴结4种［11］，最近又有
学者提出了“络道亢变”等概念［12，13］，即枝节脉络之体
（络体） 、络脉的脉道增生无制，亢变为害所呈现的多种
形质变化，以及导致此种变化的络脉内环境生克制化
功能紊乱的状态，盖邪气侵袭，正邪交争，络脉环境失
稳，生克制化的正常调节功能受到破坏，从而络道亢进
而为变，增生无制，“胜则亢，亢则害”，这是络脉系统理
论在当代的一个重要的发展，使络病的病因病机进一
步完善。血管生成相关疾病主要是血管生成亢进的肿
瘤、类风湿性疾病和血管生成不足的缺血性疾病等，这
与中医络病的络脉亢进和络脉虚滞等理论相一致，阐
发了多种疾病过程中血管生成等病理生理机制的中医

病机特点。
3 “络脉生成”理论的初步提出

中医学与现代医学对疾病的认识有着高度的一致

性，络脉理论和血管生成理论也有高度的统一性，因
此，我们初步提出了“络脉生成”的概念，在生理状况
下，络脉生成是一个动态平衡的过程，是络脉系统不断
完善的过程，以达到贯通营卫、环流经气、输布气血津
液，濡养四肢百骸、脏腑器官的目的。络脉生成包含了
血管生成但又超过了血管生成的范畴。病理性络脉生
成是由于各种原因如外感六淫、跌扑金伤，或由内伤七
情、饥饱劳倦等因素引起，引起络脉郁（瘀） 滞，伴有瘀
血、痰、湿、毒等病邪的积聚，一方面致络中气机郁滞，
血行不畅，或津凝痰结，阻碍络道，或络中气血不足，络
脉失充，均可影响络中气血的运行及津液的输布，从而
使四肢百骸、脏腑器官失养，造成络脉生成不足，如缺
血性疾病；另一方面，由于瘀血、痰浊、湿毒等诸邪长期
互结于络道，致使络道恣行，增生无制，亢而为变，成为
络脉生成亢进，如肿瘤、类风湿性关节炎等。邪阻络脉
是络病久发难愈的根本原因，因此，通畅络脉是络病的
治疗总则，在此基础上，要强调矫正病理，对于络脉生
成亢进的，我们要在通络的基础上，抑制络脉亢进，而
对于络脉生成不足的病变，应该在通络的基础上，促进
络脉的生成。络病是以络脉为载体的，在生理状况下，
络脉生成是人体正常生长发育的必要组成部分，在病
理状况下，络脉生成是络病的一个病理过程，因此，适
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当的干预络脉生成的病理过程，是治疗络病的重要
方法。
4 存在问题和展望

络脉生成是我们在分析了血管生成与络脉相关性

的基础上初步提出的概念，还有很多不完善的地方，进
一步需从中医整体观念出发，运用现代医学的蛋白组
学、基因组学等分子生物学方法，从器官、组织、细胞、
分子水平，分析络脉的结构、功能、络脉生成的生理病
理过程以及与血管生成的相关性。近年来，已经充分显
示出了天然产物在发现新的血管生成调节剂方面的潜

能，而现在估计在现知的25000多种植物中仅仅有5％
～15％的物种系统研究了其生物活性［14］，加上海洋类
和微生物类天然产物，还有非常多的丰富资源需要研
究，因此，我们希望能在络脉生成理论的指导下，充分
挖掘出中医药治疗血管生成相关疾病的巨大优势和潜

能。
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