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摘要：前列腺癌是临床常见的男性恶性肿瘤，近年来其发病率呈现逐年上升趋势。前列腺癌在中医学中归属于
“淋证”“癃闭”“癥积”等疾病的范畴，其病因病机多为年高肾衰，正气不足，而瘀血痰湿聚积下焦，以本虚标实为特
点。辨证分型多以虚实夹杂证为主，其中血瘀证是恶性肿瘤的核心病机和重要特征，在前列腺癌的发生发展中占有
重要地位。文章从前列腺癌血瘀证的角度切入，概括活血化瘀类中药单体抗前列腺癌的作用机制，总结近年来活血
化瘀类中药的经典方、经验方及中药制剂治疗前列腺癌的研究进展，探讨活血化瘀中药防治前列腺癌的药理作用、
抑癌机制和用药安全性，为往后的研究与临床治疗提供一些新的思路。
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Research Progress of Activating Blood and Dissolving Stasis 
TCM in the Treatment of Prostate Cancer
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Abstract：Prostate cancer（PC）stands as the predominant malignancy among males，exhibiting 
a progressively rising annual incidence rate in recent years. The conventional treatments for PC include 
surgery，chemoradiotherapy，endocrine therapy and immunotherapy，but resolving complications and 
side effects during the late period of treatment and improving outcomes has been challenging. Recently，
an increasing number of studies have demonstrated that traditional Chinese medicines can alleviate side 
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前列腺癌（prostate cancer，PC）是全球男性健
康危害最大的恶性肿瘤之一，在 2020 年的统计数据
中报道了超过 1 414 000 例新发病例 [1]。据 2022 年
最新癌症统计数据显示，美国前列腺癌的新发病例
数已经超过肺癌，成为男性发病率最高的恶性肿瘤，
发病率为 27%，病死率 11%，仅次于肺癌 [2]。预计到
2040 年，全球 PC 发病率将继续上升 [3]。

目前，前列腺癌的主要治疗手段包括手术切
除、放疗、化疗、激素治疗和免疫治疗等 [4-5]。虽然
这些方法在治疗的早期阶段显示出良好的疗效，但
去势抵抗和骨转移的发生在疾病的后期带来了挑
战 [6]，且对于远处转移的难治性前列腺癌，由于身体
状况不佳，治疗选择往往受到限制，西医治疗面临局
限性 [7]。

近期研究表明，活血化瘀类中药除了在传统
缺血性脑卒中 [8]、冠心病 [9] 和其他心血管疾病 [10]

中 发 挥 关 键 作 用 外，对 肺 癌 [11]、卵 巢 癌 [12] 和 肝
癌 [13] 等癌症也展现出显著的治疗效果。活血化瘀
类中药可参与前列腺癌治疗的全过程，在减轻放
化疗不良反应、减少疾病转移、缓解临床症状、提
高生活质量和延长生存期等方面具有独到的优势
和潜力 [14]。
1  血瘀是前列腺癌发生发展的重要病机

前列腺癌在中医古籍中并无相对应的病名记
载，但根据其尿频、尿急、血尿、小便困难的症状表
现，可归属“淋证”“癃闭”“尿血”“腰痛”“癥瘕”

“肾岩”等疾病的范畴 [15]。前列腺癌好发于老年男
性，以肾虚为发病的先决条件，《黄帝内经》中记载

“丈夫七八天癸竭，精少，肾脏衰，形体皆极”。老
年男性肾精不足，肾元亏虚，正气不能抗邪，而瘀、
毒、痰、湿等内邪久留不去，以致瘀毒久积，邪郁下
焦 [16-18]。王清任在《医林改错》有“元气既虚，必
不能达于血管，血管无气必停留而致瘀”的记载，
提示了前列腺癌在发生发展的病程中常伴有血瘀
之证。

中医药辨证治疗前列腺癌首分虚实，虚证以
“肾气虚”“肾阴虚”“脾虚”为主，实证以“血瘀”“湿

热”“痰毒”为主，证型多具有虚实夹杂、本虚标实
的特点。临床研究发现 [19]，多数前列腺癌患者血液
呈凝、黏、浓、聚状态，且广泛存在血流变和凝血功
能的异常，此种病理改变与中医“血瘀证”中血行不
畅，血脉瘀滞化积的病机表现具有极大的相似性，提
示我们血瘀证是恶性肿瘤的核心病机和重要特征。
活血化瘀药入于血分，功能通利血脉，消癥化瘀，在
前列腺癌的辨证论治中应用颇多。

2  活血化瘀类中药抗前列腺癌的作用机制

2.1 改善血液高凝状态，减少癌栓形成

肿瘤的发生发展常伴随着血液黏度升高和外
周血液循环障碍等问题。在血液高凝状态下，血小
板能与循环肿瘤细胞相互作用形成血小板 - 癌细
胞异质聚合体，并以微栓子的形式黏附于血管内
壁，最终被新生血管及肿瘤组织不断包绕，形成癌
栓 [20]。包绕在癌栓中的肿瘤组织常能逃避免疫监
视及化疗药物作用，又在脱落后随血液转移至其
他脏器，或成为栓子阻塞血管导致肺栓塞及深静
脉血栓产生。现代药理学研究提示，活血化瘀类中
药能够通过抑制血小板黏附聚集、促进血管内皮
细胞释放抗凝物质及纤溶物质等多种方式改善血
液及局部肿瘤组织的高凝状态，从而达到抗癌目
的。例如，水蛭素可以通过共价结合的方式抑制凝
血酶的活性，改善血液高凝状态并治疗血栓。研究
证实，水蛭素治疗出现的出血或血小板减少等副
作用明显少于肝素治疗 [21]。丹参的主要有效成分
丹参酮Ⅱ A 具有抗血小板聚集的作用，并能有效减
少肿瘤细胞与活化内皮细胞之间的黏附，抑制肿
瘤侵袭 [22]。
2.2 改善肿瘤缺氧微环境，减少肿瘤血管新生

缺氧状态是肿瘤微环境的显著特征之一，主要
由缺氧诱导因子 -α（hypoxia inducible factor-α，
HIF-α）调控。缺氧发生时，HIF-α 大量聚集在细
胞核内并与 HIF-1β 形成二聚体，调控多种靶基因
的转录来影响肿瘤细胞的代谢和增生 [23]。血管内皮
生长因子（vascular endothelial growth factor，VEGF）
是其中最重要的一个靶基因，它可以促进肿瘤新生
血管的生成，从而加快肿瘤的生长和转移，汪仡骁
等 [24] 通过 Matrigel 血管生成实验发现，经典活血化
瘀药当归的提取物当归素能有效抑制骨髓内皮生
长 细 胞（BM-EPCs）分 泌 VEGF，从 而 抑 制 前 列 腺
癌新生血管生成及骨转移的发生。HIF-α 同样参
与无氧糖酵解的过程，使肿瘤细胞适应缺氧的微环
境。现代药理学研究提示，虎杖提取物白藜芦醇可
以通过抑制前列腺癌细胞 PC3 和 DU145 中糖酵解限
速酶和关键蛋白 HK2 和 PKM2 的表达，抑制前列腺
癌细胞的糖酵解作用，进而抑制前列腺癌的增殖能
力，促进细胞凋亡 [25]。此外，肿瘤缺氧微环境可以通
过 HIF-α 上调基质金属蛋白酶（MMPs）表达，分解
肿瘤细胞中细胞外基质的蛋白成分，破坏肿瘤细胞
侵袭的组织学屏障，促进肿瘤转移，而丹参酮、西黄
丸 [26-27] 等活血化瘀类中药被证实能够改善缺氧环
境，下调 MMPs 以达到抑癌作用。

effects of chemotherapy，ameliorate disease outcomes，prolong survival，and improve quality of life，which 
showing blood stasis syndrome plays an essential role in the treatment of PC. In this article，the progress in 
the treatment of PC with traditional Chinese medicine for promoting blood circulation and resolving stasis 
including compounds，extracts，monomers in recent years，is summarized from the perspective of blood 
stasis syndrome，and the pharmacological effects，cancer suppression mechanisms and safety of traditional 
Chinese medicines. The article discusses the cutting-edge advancements in blood-activating and stasis-
removing traditional Chinese medicine in the prevention and treatment of PC. This exploration aims to offer 
novel clinical treatment options for future research. 

Keywords：prostate cancer；tumor microenvironment；blood stasis syndrome；blood-activating and 
stasis-removing traditional Chinese medicine；research progress
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2.3 抑制肿瘤细胞血行转移，逆转上皮间质转化

肿 瘤 的 血 行 转 移 与 肿 瘤 相 关 成 纤 维 细 胞、
巨 噬 细 胞、转 化 生 长 因 子 β（transforming growth 
factor-β，TGF-β）、N- 钙黏蛋白等多种细胞及因
子的表达有关。现代的药理研究表明，活血化瘀类
中药可以作用于这些因子及所在通路来降低肿瘤
细胞的黏附性、侵袭力。姜黄提取物姜黄素能通过
诱导 M2 表型的肿瘤相关巨噬细胞向 M1 表型转化，
抑制肿瘤细胞的侵袭性 [28]。赤芍的主要成分芍药
苷 可 以 通 过 microRNA-149 和 IL-6/STAT3/MMP 信
号通路作用于成纤维细胞，以抑制肿瘤细胞的转移
和侵袭能力 [29]。受 TGF-β 调控的上皮间质转化

（epithelial-mesenchymal transition，EMT）是 上 皮 细
胞逐渐由上皮极性转化为间质细胞极性一种现象，
是肿瘤发生侵袭和转移的重要环节。牛俊豪等 [30]

建立前列腺癌移植瘤小鼠模型发现，隐丹参酮可
以通过抑制 TGF-β1/Smad3 信号通路逆转 EMT 进
程，从而抑制前列腺癌，降低炎症反应。刘嘉等 [31]

通过细胞实验证实，积雪草酸可抑制前列腺癌细胞
DU145 和 PC-3 增殖，并通过下调与 EMT 相关纤维
连接蛋白、波形蛋白、N- 钙黏蛋白及 VEGFA 蛋白的
表达以逆转 EMT 进程，抑制前列腺癌转移。
2.4 调控增殖表达信号通路，诱导细胞凋亡 

肿瘤细胞的增殖、转录和表达受 NF-κB、Wnt/
β-catenin、PI3K/AKT/mTOR 等多条信号通路调控。
传统活血化瘀类中药被证实可以通过作用于多靶
点、多通路以达到抑癌目的。核转录因子 NF-κB
是调节前列腺癌增殖、凋亡和转移的关键因子，雷公
藤红素被证明可以通过抑制白介素 -6 的表达和分
泌，下调前列腺癌 PC3 细胞中 IKKα、p50 和 p65 的
表达，提高抑核因子 IκB 的蛋白水平，从而达到阻
滞 G0/G1 期细胞周期，并诱导前列腺癌细胞凋亡的
目的 [32]。YANG 等 [33] 研究证实，姜黄素能通过下调
前列腺癌细胞中金属蛋白 MT1-MMP 和 MMP2 的表
达，降低 Notch-1 通路活性产物 NICD 的结合能力，
从而抑制 bHLH 家族转录因子生成和肿瘤细胞增
殖。XU 等 [34] 提出，牡丹皮提取物丹皮酚可能通过
改变 Bax/Bcl-2 的平衡激活凋亡通路，并降低 Akt 和
mTOR 的磷酸化状态来下调 PI3K/Akt 通路，抑制前
列腺癌细胞的增殖。
3  活血化瘀类中药的经典方、经验方及中药注射剂

3.1 经典方

身痛逐瘀汤出自清代王清任的《医林改错》，有
活血行气、祛邪止痛之效。雷鹏远等 [35] 研究发现，
以身痛逐瘀汤联合唑来膦酸治疗前列腺癌骨转移可
有效降低血清 PSA、ALP 水平，缓解疼痛同时改善生
活质量，提高临床疗效。段腾等 [36] 研究亦提示相似
结果。活血化瘀类经典方血府逐瘀汤同样出自《医
林改错》，有祛瘀生新、活血行气之效，在癌症中可用
于血瘀证及癌性发热的治疗。李远鹏等 [37] 提出可
用五味消毒饮合血府逐瘀汤治疗热毒血瘀型前列腺
癌，张亚强教授 [38] 亦提出以血府逐瘀汤合前列消癥

汤治疗气滞血瘀型前列腺癌，均在临床上获得了较
好的疗效。四物汤源于唐代蔺道人著《仙授理伤续
断秘方》[39]，初始用于治疗外伤瘀血，后逐渐发展为
补血活血之方及妇科理血调经之药，后世有“血用

四物汤”之说。在前列腺癌局部瘀血癌毒凝结、气
血不通时可作为底方使用。桃红四物汤源于清代吴
谦的著作《医宗金鉴》，有活血祛瘀、养血调经之效。
张琪等 [40] 通过数据库检索证实桃红四物汤对前列
腺癌具有潜在治疗作用。
3.2 经验方

现代医家在活血化瘀经典方的基础上多有发
挥，所得经验方在延迟前列腺癌去势发生、改善临床
症状、减少不良反应及抑制肿瘤进展等方面均具有
确切的疗效。

活血化瘀类复方能有效延迟前列腺癌去势抵
抗的发生。钟喨等 [41] 通过临床实验证实，川龙抑癌
汤可延迟前列腺癌患者抗雄激素治疗后出现非依赖
的时间。龚华等 [42] 以前列负阴方联合去势内分泌
治疗激素依赖性前列腺癌，发现其能有效改善 PSA
水平及临床症状，减少“抑雄”不良反应，延缓前列
腺癌进入激素抵抗及骨转移阶段。

活血化瘀类复方能有效改善前列腺癌的临床
症状及血清 PSA 水平。冯世伟等 [43] 以川龙抑癌汤
联合尿道前列腺切除术（TURP）治疗晚期激素非
依赖性前列腺癌，发现其能够有效改善患者的前列
腺症状评分（IPSS）、最大尿流率（Qmax）、残余尿量

（RU）、生活质量评分（QOL）以及血清 PSA 水平指标
（P<0.05）。常德贵等 [44] 在雄激素拮抗剂的基础上加

用芪蓝胶囊，发现其能够进一步改善前列腺癌患者
的 IPSS、Qmax 及中医证候评分。庞然等 [45] 研究发
现，在单纯西医治疗上加用前列消癥汤能够提升治
疗效果，并显著改善患者各项生活质量和心理状态，
亦能使患者 PSA 维持在相对稳定水平。

活血化瘀类复方联合内分泌疗能提升疗效并
减轻其不良反应，陈磊等 [46] 研究发现以周氏芪凌汤
及艾迪注射液联合内分泌治疗去势抵抗性前列腺
癌能有效减小前列腺癌体积，明显改善血清 PSA、
最大尿流速、KPS 体力状态评分及 VAS 疼痛评分

（P<0.05），同时减少骨质疏松、骨髓抑制、下肢水肿
等并发症的发生（P<0.05）。张雪薇等 [47] 研究发现，
使用益肾化瘀解毒方联合内分泌治疗晚期前列腺癌
能有效改善患者前列腺症状评分（IPSS）及中老年
男性雄激素部分缺乏综合征（PADAM）评分，且改
善程度较单纯内分泌治疗组更优（P<0.05）。唐前程
等 [48] 以菊藻丸联合内分泌治疗瘀血内阻型晚期前
列腺癌，证明菊藻丸能有效抑制血清 PSA 的上升，并
缩小前列腺体积，减少内分泌治疗不良反应的发生。
3.3 活血化瘀中药注射剂

艾迪注射液以斑蝥、人参、黄芪、刺五加组成，
有清热解毒、消瘀散结之效。顾坚毅等 [49] 研究发现
使用艾迪注射液联合全雄激素阻断治疗中晚期前列
腺癌，可显著降低患者 PSA、FPSA、T 水平（P<0.05），
且艾迪注射液联合治疗组患者的 T 细胞亚群、NK 细
胞水平、IPSS 评分、生活质量评分及生存质量等方
面均优于单一全雄激素阻断组（均P<0.05）。

华蟾素是从中华大蟾蜍或黑眶蟾蜍的分泌物
中提取的一种生物活性多羟基类固醇 [50]，近年来研
究表明华蟾素对肝癌、肺癌、结肠癌等多种肿瘤细胞
具有抑制作用 [51-53]。田艳等 [54] 研究发现，在前列腺
癌放化疗过程中联用华蟾素注射液可有效改善前列
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腺癌患者的血清 PSA 水平，提升客观缓解率（ORR）
和临床获益率（CBR），且化疗不良反应发生率低于
单纯西医治疗组（P<0.05）。

丹参酮是活血化瘀中药丹参的主要成分，具有
良好的抗肿瘤作用。YANG J P 等 [55] 应用丹参酮Ⅱ
A 注射液联合内分泌治疗晚期前列腺癌，结果显示
丹参酮Ⅱ A 注射液能显著改善血清 PSA 水平，有效
改善患者临床症状并提高生活质量。

榄香烯是从活血化瘀中药莪术中提取的一种
抗肿瘤活性的倍半萜烯类化合物，对肺癌、胃癌、宫
颈癌细胞都有一定的抑制作用，亦可用于介入、腔内
化疗及癌性胸腹水的治疗 [56]。陈晓康等 [57] 提出，β-
榄香烯能降低 PC-3 细胞的增殖、迁移及侵袭能力，
凋亡率显著升高（P<0.01），且能显著降低 p-mTOR
和 p-Akt 的表达水平（P<0.01）。此外，王记南等 [58]

研究发现，榄香烯注射液能够有效缓解前列腺癌骨
转移所致的疼痛，提高患者生活质量。
4  分析与讨论

传统医学认为前列腺癌属于“淋证”“癃闭”“癥

瘕”等疾病范畴，其病因病机多为年高肾衰，正气不
足，而瘀血痰湿聚积下焦所致。王清任在《医林改
错》云：“气无形不能结块，结块者，必有形之血也”。

“瘀血内阻”为前列腺癌等实体恶性肿瘤的核心病
机，且贯穿于疾病发生发展的始终，活血化瘀法是治
疗前列腺癌的重要治法。

现代医学认为，肿瘤血管新生及缺氧微环境是
实体肿瘤进展和转移的关键环节 [59-60]。肿瘤新生
血管生为肿瘤组织供给新陈代谢所需的营养和氧
气，导致肿瘤生长加快，并为肿瘤的远处转移提供途
径。缺氧微环境是肿瘤进展、治疗耐受及免疫逃逸
的关键因素 [61]。实体瘤生成后局部血液灌流不足
导致肿瘤缺氧，肿瘤细胞在适应缺氧微环境的过程
中激活的多种信号通路及细胞因子能促进新生血管
生成、维持肿瘤生长、诱导耐药发生。研究发现，活
血化瘀类中药能增加肿瘤组织中原有血管的血流供
给，减少新生血管的生成，并通过抑制缺氧诱导因
子 -1α（HIF-1α）改善肿瘤缺氧状态 [62]，下调血
管内皮生长因子（VEGF）、基质金属蛋白酶（MMP）、
表皮生长因子受体（EGFR）的表达抑制新生血管生
成 [63-64]，从而减缓恶性肿瘤进展。此外，肿瘤的生长
往往伴有血液黏度增高、外周循环障碍的血液高凝
状态 [65]，而活血化瘀中药能够改善高凝微环境 [66]、
避免瘤栓形成 [67]。

同时，学术界对活血化瘀中药治疗肿瘤尚有一
定争议，持反对意见的学者认为活血破血类中药会
给肿瘤组织生长提供更多的血供，且具有促进肿瘤
转移的风险，如高剂量的活血化瘀中药川芎、丹参
对 Lewis 肺癌小鼠移植瘤转移具有促进作用 [68]。活
血化瘀虽有逐邪之效，但过度则会耗伤正气，破坏人
体自身的免疫功能，从而促进肿瘤的转移。目前对
活血化瘀中药的争议多来源于单味药及用药剂量的
研究、破血药物带来的不良反应等研究，但中医治疗
肿瘤不应仅仅使用单味的活血化瘀药物，而应当考
虑其在使用时与其他药的配伍作用。“邪之所凑，其
气必虚”，肿瘤的血瘀证往往发生在正气亏虚的基础
上，若仅仅用丹参、赤芍等药物活血逐瘀，而不加用

补益正气的药物，则攻伐太过，伤及正气，正气无力
抗邪，则癌毒久留消耗，进一步加重血瘀。中医治疗
注重整体辨证施治，注重用量、完善配伍，方能扬长
避短。

本文综述了活血化瘀类中药抗前列腺癌的作
用机制及其相关中药经典方、经验方、中药注射剂的
临床疗效，结果提示活血化瘀类中药可以通过改善
血液高凝状态、乏氧微环境，减少肿瘤血管新生、逆
转上皮间转化等多种方式抑制前列腺癌细胞增殖转
移。在临床治疗中，活血化瘀类中药可以通过方药
化裁起到减轻患者放化疗后不良反应、减少术后的
复发和转移率、延长生存期、提高患者生活质量的目
的；且对去势抵抗性前列腺癌和前列腺癌骨转移患
者，具有缓解疼痛、延缓进入激素抵抗阶段的独到优
势。总体而言，虽然活血化瘀类中药对前列腺癌的
治疗还存在一些争议，但其不可否认的临床疗效证
明了其在该领域具有广阔的临床应用前景。◆
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