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［摘要］ 基于历代医家对活血化瘀治法的认识以及对现代活血化瘀治法研究成果的理论分析，构建和完善
活血化瘀 “祛瘀血”和 “生新”理论，提出了活血化瘀 “肾属性”的理论假说。明确活血化瘀之 “祛瘀
血”层面包含 “活血、行血、祛瘀、通络”，“生新”层面包含 “生新血、生新物、生新脉、化旧生新”。活血
化瘀治法之 “肾属性”为具有修复和重建脏腑功能的 “骨髓之精”和 “脏腑之精”特性，是活血化瘀治法
“祛瘀血”层面和 “生新”层面的相互联系的中心环节。该假说的提出可阐明活血化瘀治法 “疏其气血，令其
条达”的 “祛瘀血”层面和 “复其真气，化旧生新”的 “生新”层面相互联系的微观机制和物质基础。
［关键词］ 活血化瘀 ; 祛瘀血 ; 生新 ; 肾精 ; 干细胞

自 《黄帝内经》以来，历代医家结合自己的
临证体会，从不同方面发展了活血化瘀理论，特别

是近年来借助生命科学的研究方法和成果，不仅发

现了活血化瘀治法新的治疗机制，也从不同角度提

出了活血化瘀理论的新见解，这些观点已超出传统

“通行血脉，消除瘀血”的含义。因此，建立活血
化瘀治法新的学术体系是活血化瘀治法理论研究的

新的方向。我们借助于干细胞循环理论探讨活血化
瘀治法对干细胞增殖、动员、分化的干预作用，初
步揭示了活血化瘀法实现 “新物生，腐物消，机
能复”治疗机制，并完善活血化瘀治法 “祛瘀血”
和 “生新”理论，提出了活血化瘀之 “肾属性”
的理论假说，这对建立成熟的活血化瘀理论体系有

重要意义
［1 － 3］。

1 活血化瘀治法之 “祛瘀血”层面

活血化瘀治法之所以常能起沉疴于殆危，与其

直接作用于气血有关。中医学认为， “人之所有
者，血与气耳”，血之运行 “如水之流”， “气血
和，一疾不生”，“气通血活，何患不除?”反之若
血行失度则 “血瘀滞不行”或 “血凝而不行”而
致瘀血阻道、气血失和，久则导致 “阴与阳并，
血气以并，病形以成”。正如 《黄帝内经》所言:
“五脏之道皆出于经隧以行血气，血气不和，百病

变化而生”。从血液流变学和血液循环角度来看，
血瘀与血液的停积及不能流通有关，活血化瘀治法

通过改善血流动力学异常、调节血流剪应力及抑制
组织异常增生等，改善微循环障碍，消除机体血瘀

状态，恢复气血流畅的阴阳平衡状态。临床观察和
实验研究表明，活血化瘀治法不仅可调节外周血液

循环等机体大环境，也可改善微循环障碍
［4 － 6］。

基于历代医家对活血化瘀治法的认识和现代关

于活血化瘀治法研究的成果，我们借助干细胞循环

理论，进一步研究祛瘀血层面调控干细胞迁移、动
员、归巢情况，认为活血化瘀之 “祛瘀血”层面
包含 “活血、行血、祛瘀、通络”四个方面。“活
血”就是通过调整气血关系，达到 “血以畅为和”
的阴阳平衡状态。“行血”是通过调节使气血畅行
有序，避免血在脉中循行不畅或瘀塞不流，达到

“血脉和利”的目的。 “祛瘀”即通过调节血液循
环，达到 “疏其血气，令其调达”的目的。 “通
络”即是将疏通微络贯穿于祛瘀血层面治疗的始
终，是活血化瘀治法祛瘀血层面 “络以通为贵，
血以畅为和，祛瘀必通络”的治疗关键。

2 活血化瘀治法之 “生新”层面

自唐容川 《血证论》提出 “活血化瘀之生新
层面”理论以来，时至今日 “生新”层面微观机
制仍未被完全揭示，其根本原因是活血化瘀治法之

“生新”层面作用物质基础不明确，治疗机制复杂
多变。随着对干细胞的存在形式、功能以及对干细
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胞增殖分化研究的深入，有关活血化瘀治法与干细

胞归巢、迁移、增殖、分化、凋亡的关系逐渐明
晰，以干细胞为切入点研究 “生新”层面已被国
内外专家所认同

［7 － 9］。活血化瘀治法作为干细胞诱
导分化剂的筛选研发符合活血化瘀法 “平衡气血，
调节阴阳”的特性，也与干细胞疗法对损伤组织
再生、修复和功能重建的双向调节特点相一
致
［10 － 12］。进一步研究活血化瘀方药诱导干细胞分
化为目标脏器的成功率，不仅为应用活血化瘀方药

治疗疾病提供新的理论依据，也为克服干细胞研究

中存在的某些困境提供实验基础，实现中医药理论

突破与创新
［13 － 15］。

基于干细胞循环理论和活血化瘀理论的相关性

研究
［16 － 19］，结合活血化瘀治法 “肾属性”的中医

理论假说和活血化瘀方药调控干细胞归巢或改善干

细胞的微环境、促进损伤组织再生修复的研究，我
们认为，活血化瘀之 “生新”层面包含 “生新血、
生新物、生新脉、化旧生新”四个方面。 “生新
血”指通过 “中焦受气取汁，变化而赤”和精血
同源、精血互化达到生新血目的; “生新物”是指
在特有环境中完成新组织的再生; “生新脉”是指
促进脏腑之气的化生进而促进络脉再生和修复，维

持脉络通畅; “化旧生新”是指使旧物复活、功能
再复和静态组织激活的过程，体现活血化瘀之生新

层面、复其真气的治疗思想。

3 活血化瘀治法之 “肾属性”

应用中医药协调干细胞介入脏器功能修复必须

明确中医理论与干细胞理论的相关性，只有科学地

把干细胞治疗疾病的理论与中医的证、藏象、病机
相结合，才能发挥中医药的优势。 “干细胞”与
“肾精”是现代生命科学和中医学对生命起源的不
同认识，“肾精”与 “干细胞”在损伤组织再生和
修复、器官生长发育、功能活动重建和机体衰老等
方面具有高度相似性。从干细胞角度来看，胚胎干
细胞具有多向分化的潜能，它含有分化成新个体的

全部遗传物质和发育信息，这与中医学 “夫精者，
身之本也”“生之来谓之精”的观点相吻合。从中
医角度来看，“肾精”有狭义和广义之分，狭义是
指先天之精源于父母，化生脏腑组织和维持机体生

命活动; 广义是指先天之精和后天具有修复和重建

脏腑功能的 “骨髓之精”和 “脏腑之精”，合称
“肾精”。后天具有修复和重建功能之精的存在与
先天 “肾精”密切相关，肾中真精化生元气，分
布五脏而成五脏之真精，再由脏腑中先天之精与后

天之精相结合而形成 “骨髓之精”和 “脏腑之
精”。我们认为，脏腑中的内源性干细胞多属于
“脏腑之精”的范畴，骨髓中的间充质干细胞多属
于 “骨髓之精”的范畴，胚胎干细胞多属于 “先
天之精”的范畴。胚胎干细胞可以分化多能干细
胞和各器官的内源性成体干细胞，各器官的成体干

细胞在发育过程中按一定的时间与空间顺序增殖分

化成人体组织器官
［20 － 23］，这与中医脏腑组织的再

生和功能重建依赖 “肾精”化生观点相吻合，也
体现了中医 “气归精，精归化”“肾藏五脏六腑之
精气，五脏之阴气非此不能滋，五脏之阳气非此不

能发”的学术思想。
机体的衰老实际上是干细胞的衰老，《素问·

上古天真论》曰: “丈夫八岁，肾气实，……八八
则齿发去”，说明随着年龄的增加，人体的肾精必
然逐渐消耗，出现肾气亏虚、气血不足、气机升降
失常等机体衰老现象。研究显示，干细胞数量的减
少和功能降低是机体衰老的主要原因之一，通过增

加干细胞的数量和活性，提高干细胞的自我更新及

分化能力是抗衰老的主要方法
［24 － 26］，这与中医补

肾填精抗衰防衰的观点相一致。
活血化瘀治法 “祛瘀血”和 “生新”层面的

理论研究，解释了活血化瘀法在治疗疾病过程中实

现 “新物生，腐物消，机能复”的治疗机制。但
有关活血化瘀治法 “生新”层面的主体和物质基
础及 “生新”层面部分内涵与中医 “肾精”的关
系学术界认识不一。针对这一问题，我们在活血化
瘀治法 “祛瘀血”和 “生新”层面理论研究过程
中发现，活血化瘀 “生新”层面具有肾中所藏精
气的特质，强调活血化瘀治法可以调动机体 “肾
精”，发挥 “生髓和濡养脏腑”的功能，这里
“肾”不仅特指 “肾脏”还包括 “肾精”，应该理
解为广义的 “肾精”。从干细胞角度不能理解为胚
胎干细胞，而应理解为骨髓间充质干细胞和脏腑组

织内成体干细胞，活血化瘀治法之 “肾属性”针
对的就是 “肾精”———骨髓间充质干细胞和脏腑
组织内成体干细胞，活血化瘀治法之 “生新”层
面可提高干细胞活性、增强修复功能及抗凋亡能
力，同时改善干细胞定向分化的微环境。归巢的骨
髓间充质干细胞可分泌细胞因子，提高损伤组织细

胞抗炎、抗凋亡的能力，并通过自分泌和旁分泌效
应调节区域微环境，参与损伤细胞修复和组织再

生; 在机体损伤或受到刺激时，活血化瘀之 “肾
属性”唤醒 (激活) 处于休眠状态的干细胞参与
损伤组织修复

［27 － 30］，这与 《素问·生气通天论》
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所言 “阴者，藏精而起亟也”的观点相一致。
我们认为，活血化瘀治法之 “肾属性”即是

人体后天具有修复和重建脏腑功能的 “骨髓之精”
和 “脏腑之精”的特性，类似于骨髓间充质干细
胞和脏腑组织内成体干细胞所具有的再生和修复能

力，表现为活血化瘀治法可通过调控骨髓间充质干

细胞和各脏器干细胞，提高干细胞的活性、增强其
增殖分化功能及抗凋亡能力，调控干细胞自分泌和

旁分泌功能，改善干细胞归巢的微环境，完成活血

化瘀 “生新”层面对损伤组织的再生和修复，这
也是活血化瘀治法 “肾属性”的物质基础。

4 对活血化瘀治法理论的再认识

狭义的活血就是畅通血流，化瘀就是祛除瘀

滞，反映活血化瘀之祛瘀血层面特点; 广义的活血

化瘀治法具有平衡气血、调和阴阳之功，反映
“祛瘀血”和 “生新”层面的相互协调作用，正如
唐容川 《血证论》所云: “去瘀为生新之法，并知
以生新为去瘀之法”。“干细胞”和 “精”是两种
医学对同一生理现象的不同表述，通过干细胞这个

桥梁可为探索活血化瘀治法作用机制提供科学依

据。活血化瘀 “祛瘀血”层面是针对血脉功能失
常，强调活血化瘀方药通过改善各级血管功能，调

整血液理化性状、凝血功能、微循环和局部微环境
等，恢复由气血失调引起的心肌缺血、脑缺血和缺
血缺氧微环境等失常病理状态。“生新”层面强调
对损伤组织的更新和修复，其作用机制如下: 1)
将阴阳失调的机体环境改善为阴阳调和的环境，保

证干细胞迁移、动员和循环正常; 2) 提高骨髓间
充质干细胞和内源性干细胞的分化率和增殖率，促

进损伤组织再生和修复; 3) 改善和减轻损伤区域
组织缺血缺氧状态，提高干细胞局部环境存活率;

4) 通过调控干细胞自分泌和旁分泌效应，提高骨
髓间充质干细胞和内源性干细胞抗炎、抗凋亡能
力
［31 － 35］。
活血化瘀之 “肾属性”是 “祛瘀血”层面和

“生新”层面相互联系的中心环节，亦是 “祛瘀
血”和 “生新”层面相互协调的纽带。它的提出
解释了活血化瘀治法 “疏其气血，令其条达”的
“祛瘀血”层面和 “复其真气，化旧生新”的 “生
新”层面相互联系的微观机制和物质基础，使活
血化瘀治法研究回归于其本体，解决了活血化瘀治

法防治疾病的生物学基础不明确、活血化瘀治法协
同干细胞临床论治中中医理论指导缺失等关键问

题。进一步明确 “祛瘀血”是活血化瘀治法起点，

“生新”是活血化瘀治法的结果，二者是相辅相成
的关系。因此，活血化瘀治法 “生新”层面的理
论研究全面揭示了活血化瘀治法疗效机制的生物学

基础，对建立成熟的活血化瘀理论体系、提高活血
化瘀理论的临床论治具有重要的意义。
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Innovation and Reconstruction of Theory of Promoting Blood Circulation for Removing Blood Stasis
ZHANG Jinsheng1，ZHANG Baoxia2，ZHANG Yangyang1

(1． Third Affiliated Hospital of Henan University of Chinese Medicine，Zhengzhou，450000; 2． First Affiliated Hospital of Henan
University of Chinese Medicine)
ABSTRACT Based on the understanding of Chinese medicine physicians in past dynasties on the theory of promo-
ting blood circulation for removing blood stasis and the theoretical analysis of modern research findings of the method，
the authors construct and perfect the“eliminating blood stasis”and“producing new”theory of promoting blood circu-
lation for removing blood stasis． They put forward the hypothesis in theory of“kidney attribute”of promoting blood
circulation for removing blood stasis． They hold that the aspect of“eliminating blood stasis”of promoting blood circu-
lation for removing blood stasis includes“promoting blood circulation，activating blood，eliminating blood stasis and
dredging collaterals”，and that the aspect of “producing new” includes “producing new blood，producing new
tissues，producing new collaterals，resolving old and producing new”． “Kidney attribute”of promoting blood circula-
tion for removing blood stasis treating method possesses the characteristics of“essence of bone marrow”and“essence
of Zang-fu viscera”which can repair and reconstruct Zang-fu viscera's function． “Kidney attribute”is the key link of
intercommunication of“eliminating blood stasis”aspect and“producing new”aspect of promoting blood circulation
for removing blood stasis treating method． The proposition of this theory might explain the micro mechanism and mate-
rial base of“dispersing the Qi and blood to make them orderly”( “eliminating blood stasis”aspect) and“restoring
the genuine Qi，resolving old and producing new”( “producing new”aspect) of promoting blood circulation for
removing blood stasis method．
Keywords promoting blood circulation for removing blood stasis; eliminating blood stasis，producing new; kidney
essence; stem cell
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