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通络养生理论探讨
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［摘要］ 以络通气血为核心，基于中医“治未病”原则，提示在健康、亚健康阶段需未病先防、流通气血，
重视饮食有节、起居有常、适应环境; 针对疾病状态，需既病防变、治中寓防，以脉络学说指导阻抑心血管
事件链及气络学说指导调节神经、内分泌、免疫系统疾病为例，提出重视流通气血、通调络脉的重要意义;
对疾病恢复阶段，需重视瘥后防复、阴阳调平。结合现代医学与健康管理的理念，及以 “络以通为用”为
治则进行干预的研究进展，从健康的不同状态切入阐释通络在健康管理中的重要意义和应用价值。
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络脉作为从经脉支横别出、逐层细分、广泛分
布于脏腑组织间的网络系统，是维持人体内环境稳

定的重要网络结构［1］。广义的络脉包括 “气之细
络” ( 气络) 和 “血之细络” ( 脉络) ，气络运行
经气，承载着元气、宗气、卫气及脏腑之气的功
能; 脉络运行血液，营气伴随血液运行而发挥和调

五脏、洒陈六腑的功能，经脉系统的 ( 经) 气络
和 ( 血) 脉络共同发挥着 “行血气而营阴阳”的
生理功能。基于络病理论气血相关的理论特色，形
成了络病学科两大分支方向———气络学说、脉络学
说，分别在指导神经、内分泌、免疫类疾病和血管
病变防治中发挥了重要作用［2 － 3］。络脉通畅无滞、
气血流行正常是络脉系统维持人体正常生命活动的

基础，保持络脉通畅是保持身体康健的重要途径，

亦是医家在摄养方面的主要思想，正如 《素问·
至真要大论篇》所言: “谨守病机，各司其属……
必先五胜，疏其血气，令其调达，而致和平”，以
“络以通为用”作为络病治疗的总则贯穿健康与疾
病管理的始终，通络是途径，络通则是目标。
“治未病”思想源于秦汉时期，张仲景提出

“先安未受邪之地”的思想，唐代孙思邈提出 “善
养生者，治未病之病”，涵盖了预防、治疗、康复
等诸多环节，体现由养到防、由防到治、由治到控
多个时间阶段的摄养调护。汲取儒、释、道、医四
大流派养生精华［4 － 5］，结合当下健康管理、亚健康

调护、慢病防治理念，提出通络养生八字经———通
络、养精、动形、静神［6］，其中通络体现了中医
治未病理念，认为治未病当疏通络脉、流畅气血，
未病先防、既病防变、病后防复，将中医络病理论
与现代医学慢病防治理念相结合。本文以脉络病变
和气络病变为例，针对不同病变阶段进行论析，阐

释通络养生之法在慢病防治中的重要作用。

1 未病先防，流通气血

中医学治未病思想的第一个层面便是 “未病
先防”，在未病之前采取有效措施防止疾病发生、
甚至控制诱发疾病的因素，实现 “圣人不治已病
治未病”的目标。经脉行血气而营阴阳，气血在
经脉中运行，在络脉实现温煦、灌溉、濡养脏腑四
肢百骸的生理功能， 《素问·五常政大论篇》载:
“夫经络以通，血气以从，复其不足，与众齐同，
养之和之，静以待时，谨守其气，无使倾移，其形

乃彰，生气以长”，提示气血流通与其功能发挥的
载体气络和脉络关系密切。
1. 1 饮食调护
1. 1. 1 饮食结构合理 《素问·藏气法时论篇》
提出: “五谷为养，五果为助，五畜为益，五菜为
充，气味合而服之，以补精益气”，在保持饮食物
多样化的同时，需以饮食的四气五味调整人体寒热

虚实，少盐少油，不偏食偏嗜，营养均衡，实现食

养先于药疗的目的。饮食当谨和五味，注意时令。
五脏之精气皆赖五味所养，各种食物具有各种不同
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的特点，根据脏腑属性与食物性味之间的关系，合

理调配膳食，谨和五味方可实现气血流通、络脉通
畅的目标。
1. 1. 2 饮食适量适度 饮食自倍，肠胃乃伤，暴
饮暴食导致肠胃络脉受损，运化腐熟功能减弱则气

血失和络脉失于荣养，而致病变丛生。故对于饮食
物需有度摄取，饮食过饱且入多出少，同化与异化

作用失去平衡则导致膏脂堆积。因此 《养生四要》
云: “凡有喜食之物，不可纵口，常念病从口入，
惕然自省”。此外若为减重塑身而不食亦可损伤脾
胃，一饥一饱，饿极后饱食更会大伤胃气、损伤络
脉而致诸病。
1. 2 起居有常
1. 2. 1 顺应昼夜 《灵枢·岁露》言: “人与天
地相参也，与日月相应也”，其所蕴含的天人相应
整体观，揭示了人体作为顺应自然的精气之灵，需

使自身的生活起居适应天时的规律。人体气血运行
络脉通畅条达，晨起始旺，中午最盛，午后转弱，

夜半最衰。于一日起居养生而言，关键在于恒久坚
持“日出而作、日落而息、定时午睡”的生物节
律。规律的生活节律有益身心健康，若生物周期紊
乱可引发代谢、发育、生殖、免疫应答、神经、睡
眠等系统和生理功能异常，应遵循规范的生物节

律，方可实现气血运行通畅、健康养生的目的。
1. 2. 2 顺应四时 春生、夏长、秋收、冬藏，春
季维护阳气，夜卧早起，使形体舒展助阳气升发，

选用辛、甘、微温之品，补益脾气; 夏季昼长夜
短，可夜卧早起并多做户外活动，使阳气充、浮于
外、气血行、络脉通，应甘、辛为主，利湿清暑为
宜; 秋季早卧以敛阴，早起以升阳，秋季燥邪偏

盛，易于伤肺损津，应在平补基础上加以润肺养津

之品; 冬季早卧晚起，必待日光，阴精积蓄，避寒

就温，配以局部温敷或热浴以使气血络脉流畅。
1. 3 适应环境
1. 3. 1 适应生活环境 孙思邈曾在 《千金翼方》
中提出: “山林深远，固是佳境……背山临水，土
地良沃，泉水清美……地势好，亦居者安”。对于
现代人而言，大气污染已成为适应环境养生的重要

障碍，空气污染在可变疾病危险因素中位列第九，

长期暴露于空气污染之中可导致急慢性呼吸系统疾

病以及肺部肿瘤的发生，并与心血管发病率和死亡

率呈正相关［7］。改善空气环境成为适应环境养生
的重要内容，个体居家的防控可通过及时清理口

腔、改善室内空气等方式减少环境污染对于机体的
损害，通过建立良好生活环境，改善居住环境，达

到健康养生长寿的目的。
1. 3. 2 适应社会环境 气在经中为经气，经气入
络为络气，过劳伤气引起气化异常导致络气虚滞，

过郁伤气引发气机升降出入运行障碍则可导致络气

郁滞。既往基于 3469 例血管病变患者的调查提示，
“络气虚与滞”为心脑血管等重大疾病始动病机并
贯穿疾病全程［8 － 9］; 在络气虚滞 /郁滞证候动物模
型中发现，该类证候因素是引起神经 －内分泌 －免
疫 ( NEI) 网络紊乱的主要原因，并可加重局部血
管损伤［10］。以西医诊断无明显病变但具备络气虚
滞 /郁滞证候判定标准的亚健康人群和大鼠模型为研
究对象，进行代谢组学特征物谱研究，结果显示:

抑郁、过劳等以压力紧张综合征、过度疲劳综合征
为典型表现的不良社会心理因素在血管病变中有始

动作用［11 － 12］，通过调整社会心理行为不良因素并配

以辨证施调的通络干预，可逆转健康→亚健康→疾
病的病变渐进过程，实现超早期“零级预防”。

2 既病防变，治中寓防

《说文解字》提出: “疾，析言之，则病为疾
加”，可见 “疾”为小病， “疾”后方为 “病”，
因此对于未病先防之后的 “既病防变”尤为重要。
《伤寒论》云: “凡人有疾，不时即治，隐忍冀差，
以成宿疾……若或差迟，病即传变，虽欲除治，必
难为力”，可见病之始生浅则易治，久则深入则难
治，早期干预施治，截断病势，方能实现既病防变

的康养目的。络病既包括 “新病入络”也包括
“久病入络”，其中病程较长、疼痛反复发作、迁
延难愈的疾病成为络病的主要特色病种，涵盖了现

代医学心脑血管病、肿瘤、糖尿病及其并发症等。
既往以络病理论为指导，围绕上述脉络病变、气络
病变在既病防变方面取得显著进展，兹分析如下，

以期对慢性疾病的治疗与防控提供新的思路。
2. 1 脉络学说指导阻抑心血管事件链
有学者［13］提出 “心血管事件链”概念，指出

其为高危因素导致动脉硬化、易损斑块破裂发生心
肌梗死、致命性心律失常、心力衰竭至死亡的过
程，表现出因果相连、递进发展、事件突发、后果
严重的特征。这一概念的提出带来防治理念由单因
素、单环节向整体全程干预思维的转化。基于
“营卫不通，血凝不流” “血脉相传，壅塞不通”
由凝→壅→塞→不通的病机传变规律，与心血管事
件链所致血液凝聚状态、动脉粥样硬化易损斑块、
急性心肌梗死、心肌梗死后心律失常和慢性心力衰
竭关键环节相关性，开展脉络学说指导阻抑心血管
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事件链研究，通过研究揭示脉络学说指导阻抑心血

管事件链 “治本病，防未病”的特色优势—控上
游因素，治当前病变，防下游传变，发挥系统干预

心血管事件链作用，阐明其防中寓治、治中寓防、
防治结合的疗效机制。
高危因素: 对高血压、糖尿病、高脂血症等危

险因素人群进行甲襞微循环观察，证实甲襞局部
“孙络 －微血管”呈现特征性改变———高血压患者
以“孙络绌急” ( 微血管痉挛) 、“孙络疏失” ( 微
血管数目减少、消失) 为主，高脂血症患者以
“孙络瘀阻” ( 血流减慢、白微栓形成) 为主，高
血糖患者则呈现 “孙络滋生” ( 微血管数量增加、
交叉畸形) 表现，同时观察到甲襞微循环形态、
流态、袢周状态与颈部动脉粥样硬化病变程度呈正
相关，而通络药物通心络胶囊可有效改善上述微血

管病变甲襞微循环状态［14］。
动脉粥样硬化: 动脉管壁外膜滋生血管的增生

程度与斑块内滋生血管关系密切，成为斑块破裂的

独立危险因素。实验证实通心络胶囊可有效抑制动
脉管壁微血管滋生，改善血管舒张功能［15］，在降

低易损斑块破裂率、降脂、抗炎、抗氧化方面与高
剂量辛伐他汀作用相当［16］。通心络干预颈动脉斑
块 1212 例临床证实，经通心络胶囊治疗 2 年的患
者可有效稳定颈动脉易损斑块且安全性良好［17］。
急性心肌梗死无再流: 急性心肌梗死后无再流

是一大临床难题。动物实验证实，通心络胶囊可有
效保护微血管内皮细胞结构与功能，保护微血管、
心肌灌注单元，减少无再流和心肌梗死面积［18］。
通心络胶囊治疗急性心肌梗死经皮冠状动脉介入
( PCI) 术后心肌无再流 219 例证实，在介入和西
药常规治疗基础上加用通心络治疗 6 个月，可显著
降低心电图无再流发生率、提高心肌微循环血流灌
注、缩小心肌梗死面积、改善再灌注后心功能［19］。
心律失常: 既往提出的 “整合调节—心律失

常药物干预新策略”，实现了由 “抗律”到 “调
律”的思维转变［20］。参松养心胶囊不仅可有效治
疗室性早搏、阵发性房颤等快速性心律失常，亦可
治疗窦性心动过缓等缓慢性心律失常。参松养心胶
囊治疗室早伴心功能不全 465 例证实，心力衰竭标
准治疗基础上加用中药可减少室性早搏的同时改善

心功能［21］。参松养心胶囊治疗窦性心动过缓伴室
性早搏 333 例证实，减少室性早搏，提高心室率，
改善临床症状［22］。
心力衰竭: 心力衰竭被认为是心血管疾病发展

的终末阶段，研究证实芪苈强心胶囊不仅具有强

心、利尿、扩血管作用，改善血流动力学，迅速缓
解心力衰竭衰症状; 同时抑制肾素 －血管紧张素系
统激活，改善心肌能量代谢，抑制心肌炎症反应，

多途径抑制心室重构。芪苈强心胶囊治疗慢性心力
衰竭 512 例研究显示，治疗组在西医标准化治疗基
础上加用芪苈强心胶囊 12 周，可有效降低反映心
力衰竭病变程度的 NT-pro BNP 水平，减少复合终
点事件发生率［23］。
在“络以通为用”的通络治疗总则下，针对

上述疾病开展系列研究，并探讨有效阻抑心血管疾

病发生发展的干预策略，不仅符合中医传统 “治
未病”思想，也与现代医学关于血管病变的前言
认识一致，为微血管病变既病防变提供了新的思

路，在既病防变调治中发挥重要作用。
2. 2 气络学说指导调节神经、内分泌、免疫系统
疾病

孙思邈《千金方·养性》云: “善摄养者，须
知调气方焉，调气方疗万病大患”，其中提出的调
气以疗万病的思想，源于广义之 “气为百病之母”
的认识。从气络的络属调节、温煦充养、防御卫
护、信息传导、自稳调控等功能切入，探讨狭义的
气络病变，主要包括元气、宗气、卫气及伴随气机
升降而发生的气化失常的病变，涵盖了现代医学神

经、内分泌、免疫调节在内的更广泛的调节机制。
糖尿病作为常见的内分泌疾病，可防可控，其健康

管理需防治结合，围绕通络养生、治未病的理念，
通过饮食行为管理、生活起居、动形调养、静神调
适等调养方法对糖尿病进行调控，实现糖尿病健康

管理，同时 2 型糖尿病还可引发多种并发症，以气
络学说为指导探讨 2 型糖尿病治本病防并发症具有
重要价值。张锡纯 《医学衷中参西录》中提出:
“消渴一证，古有上中下之分，谓其证皆起于中焦
而极于上下”，认为消渴病诸证皆关乎于脾， “起
于中焦”是指脾主运化水谷精微功能失司，机体
水液代谢与输布、饮食精微转输与利用的紊乱及不
平衡状态导致消渴发生［24］，“及于上下”则可见于
脾失健运痰瘀阻络导致全身性并发症。既往研
究［25］依据“运脾津”原则研制津力达颗粒，实验
证实其可有效改善糖耐量异常，增加胰岛素受体数

目及胰岛素敏感性指数; 保护 β 细胞结构，维持
胰岛功能，减少胰岛细胞凋亡，促进胰岛细胞增

殖，调节升血糖激素和降血糖激素的失衡状态; 调

整胰岛素抵抗大鼠糖脂代谢，减轻肝脏脂质沉积，

减少肝脏氧化应激; 调节棕色脂肪。临床研究证实
在二甲双胍稳定剂量的治疗基础上，联合使用津力
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达颗粒可使 2 型糖尿病患者的血糖水平得到更好地
控制［26 － 27］。此外，通络药物在治疗糖尿病肾病方
面具有改善早期糖尿病肾病大鼠的高滤过状态，抑

制尿蛋白排出，对糖尿病大鼠肾脏组织具有保护作

用，能减轻肾脏损伤，改善肾脏功能等作用［28 － 30］。

3 瘥后防复，阴阳调平

“瘥后防复”是指在疾病控制的稳定期或疾病
发作的间歇期采取巩固性治疗或预防性措施，有效

防止疾病的复发。疾病是人体在邪正交争过程中阴
阳失衡的病理状态，通过各种医养结合的方法纠正

阴阳之偏盛偏衰，扶弱抑强、补虚泻实、温寒清
热、畅达气机、通调血脉，以祛邪扶正、调理气
血、疏通络脉、调和脏腑，以期调整调动机体自适
应、自调节、自修复的能力，达到新的自稳平衡状
态。这也正是气络学说核心理论 “承制调平”的
重要观点， “调平”作为治疗的途径和实施的效
果，强调 “调元宗卫气、脏腑之气及经络之气，
调营卫、气血、阴阳，调气机升降、邪正虚实”，
以期达到“平”之状态。

4 结语

综上，络脉作为行血气而营阴阳，维持生命活

动与内环境稳定的功能结构载体，气络与脉络共同

发挥着 “行血气而营阴阳”的生理功能，由于
“久病入络” “久痛入络” “久瘀入络”的发病特
点和“易滞易瘀”“易入难出”“易积成形”的病
机特点，确立“通络”总体治疗原则防治疾病发
生发展。在治未病传统养生理论基础上，结合现代
医学进展提出的通络 －养精 －动形 －静神养生八字
原则，其中“通络”针对以络通气血为主旨的养
生理念，提出未病先防、流通气血，既病防变、治
中寓防，瘥后防复、阴阳调平的养生思路，对健康
人健康养生、亚健康人群调整、慢病人群调护、病
后防复发等不同人群和病变阶段均有重要的指导意

义，在多种慢性重大疾病防治及康养中发挥了重要

的作用。
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Collaterals Unblocking and Health Preservation
WEI Cong1，2，CHANG Liping2，3，LI Cuiru3，LI Hongrong1，3，WU Yiling1

1． National Key Laboratory of Collateral Disease Ｒesearch and Innovative Chinese Medicine，Shijiazhuang，050035; 2． Key Laboratory
of State Administration of Traditional Chinese Medicine ( Cardio-Cerebral Vessel Collateral Diseases) ; 3． Hebei Yiling Medical Ｒe-
search Institute Co．，Ltd．
ABSTＲACT Based on theories of“collaterals unblocking”and“treat disease before it arises”，it is believed that
in the healthy and sub-health stage，people should take preventive measures before the occurrence of disease，guaran-
tee the circuit of qi and blood，take a heathy and regulatory diet and living，and adapt to the environment; in disease
status，it is necessary to prevent the progression of existing disease and prevent it in during the treatment; just as in-
hibiting cardiovascular events under the theory of vessel collateral theory，and regulating neurological，endocrine and
immune system under the theory of qi collateral theory，it is of great importance to dredging and unblocking qi and
blood，and regulating collaterals． In the recovery stage of disease，it is necessary to prevent recurrence and regulate
yin and yang; moreover，integrated with modern medicine and health management，method of“unblocking collaterals
to treat”should be performed，so as to explain the magnificence of collateral unblocking in healthcare from different
states of health．
Keywords vessel collaterals theory; unblocking collaterals; health preservation; circulation of qi and blood; treat
disease before it arises
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