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恶性肿瘤是一种严重危害人类健康、甚至危及生命的疾

病，且发病率日趋上升。 据最新数据统计

[1]

，癌症的发病率为

286/10

万，死亡率为

181/10

万，每分钟有

6

人确诊为癌症患

者，平均死亡率为

3/5

。 放、化疗都是肿瘤临床上常用的治疗

方法，它们在杀伤肿瘤细胞的同时，对机体的正常组织及免

疫功能也有一定的损伤，不但影响疗效，还可能留下复发的

隐患。恶性肿瘤晚期常发生转移，从而影响预后。现代研究证

明，艾灸具有提高免疫功能、诱导肿瘤细胞凋亡、抑制肿瘤细

胞的增殖及转移等作用，故近年来艾灸在肿瘤临床治疗的应

用中越来越受到重视。 现将艾灸在肿瘤临床应用及研究的现

状概述如下：

1

艾灸能提高肿瘤患者的免疫力

1.1

艾灸能提高肿瘤放、化疗患者的免疫功能 肿瘤的发生

与机体免疫力的下降、紊乱密切相关，而机体清除肿瘤细胞

的免疫方式主要是细胞免疫。 大量研究表明，艾灸可明显增

强细胞免疫。 赵昌林等

[2]

采用自身前后对照的方法，对

60

例

结肠癌肝转移患者进行针灸治疗后发现， 与细胞免疫密切

相关的

T

细胞亚群

CD3

、

CD4

、

CD8

和

NK

细胞的数量均较

治疗前有明显提高，且具有统计学意义，说明针灸可以提高

肿瘤患者机体免疫力。 艾灸还具有提高癌症患者淋巴细胞

的转化率、显著提高

CD4

+

/CD8

+

比值的作用，从而提高癌症

患者的免疫功能，增强机体抗御肿瘤的能力

[3]

。

IL-2

是细胞

免疫中重要的免疫调节细胞因子， 具有维持

T

细胞长期分

化增殖、促进

B

淋巴细胞和细胞毒性

T

淋巴细胞

CTL

的分

化和增殖的作用，还具有直接增强

NK

（自然杀伤）细胞活性

或通过诱生淋巴因子激活的杀伤细胞 （

LAK

） 和干扰素

（

IFN

）， 增强

NK

细胞、

LAK

细胞和淋巴细胞对肿瘤的杀伤

活性的作用

[4]

。徐兰凤等

[5]

发现，艾灸具有调节宫颈癌放疗患
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摘 要 艾灸具有提高机体免疫力、诱导肿瘤细胞凋亡、抑制肿瘤细胞增殖及转移等作用。 艾灸对肿瘤的疗效广泛

也是其对机体整体调节作用的体现。因肿瘤细胞的增殖及转移的机制比较复杂，且与肿瘤患者的预后有密切关系，故艾

灸可能对肿瘤患者的预后有一定的改善作用。 但偶有报道沿食管癌患者食管进行艾灸会加速肿瘤细胞的转移，古医籍
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应用。
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者免疫调节因子

IL-6

、

IL-8

、

IL-2

的作用，尤其对

IL-2

的作

用较为明显

[5]

。 崔瑾等

[6]

研究发现艾灸膈俞后体内

IL-2

显著

升高。 艾灸还可通过延缓外周血淋巴细胞的凋亡来提高机

体免疫力

[7]

。

1.2

艾灸能减轻放、化疗对骨髓的损伤 放、化疗常常使机

体外周血中的白细胞、红细胞、血红蛋白、血小板等减少，降

低机体免疫力，艾灸可以减轻放、化疗对机体骨髓造血功能

的损伤。 李雷勇等

[8]

对

40

例健康大学生采用药饼灸神阙、关

元等保健穴位后，发现红细胞、白细胞较施灸前显著上升，免

疫有关蛋白细胞分化抗原

CD58

高表达，且有统计学意义。袁

红香等

[9]

对

66

例宫颈癌放疗患者的研究发现，与单纯放疗的

患者相比，艾灸结合放疗可有效升高宫颈癌放疗患者外周血

中血红蛋白的含量。范钰等

[10]

观察艾灸、穴位注射对恶性肿瘤

患者化疗毒副反应的不同作用时发现，艾灸组和穴位注射组

均可提高白细胞总数及免疫球蛋白， 在提高白细胞总数方

面，穴注组

>

艾灸组；在提高免疫球蛋白方面，艾灸组

>

穴注

组。 研究发现，艾灸能提高宫颈癌放疗患者的白细胞、红细

胞、血色素及血小板数，减轻放疗的骨髓抑制

[11]

；与单纯放疗

病人相比，放疗患者结合艾灸治疗后其

IgG

、

IgA

、

IgM

明显升

高，尤以

IgG

升高最明显

[12]

。 路玫

[13]

证实针灸可以通过提高血

清中集落刺激因子的含量和活性，促进骨髓造血干祖细胞的

分裂增殖，增加白细胞集落生成、骨髓中幼稚粒细胞和成熟

粒细胞，从而升高外周血中的白细胞。金玉晶

[14]

证实针刺组和

艾灸组可以持续上调环磷酰胺（

CTX

）小鼠骨髓组织中参与机

体造血调控的细胞间黏附分子

-1

（

ICAM-1

）、血管细胞间黏

附分子

-1

（

VCAM-1

）蛋白表达水平，从而促进造血细胞与组

织细胞之间的黏附和信息交换，增强造血细胞对细胞因子反

应的敏感性以及造血干

/

祖细胞的增殖与分化；且艾灸组上升

较针刺组作用明显。

1.3

艾灸能降低肿瘤细胞的免疫抑制活性 肿瘤患者的血

清中存在着大量的免疫抑制因子

[15]

，艾灸可以降低肿瘤细胞

的免疫抑制活性。 动物实验证明，艾灸血清培养的肿瘤浸润

淋巴细胞

TIL

在荷瘤小鼠体内具有更强的抗肿瘤效果

[16]

。 艾

灸大椎组小鼠血清，较荷瘤对照组小鼠血清，对

LAK

细胞活

性、

NK

细胞活性、刀豆蛋白（

ConA

）诱导的

T

淋巴细胞增殖的

抑制作用明显降低。 袁民等

[17]

研究发现，艾灸可有效减轻

5-

FU

对荷瘤小鼠的免疫抑制作用。 赵伟康等

[18]

研究发现，艾灸

关元穴对神经内分泌和免疫系统功能具有调节作用。 艾灸关

元穴可以抑制荷瘤小鼠垂体和肾上腺的萎缩，同时刺激垂体

和肾上腺长时间持续性的分泌 （而非即刻释放）

β-

内啡肽

（

END

）， 使血浆中具有免疫调节活性作用的

β-END

水平显

著提高，并能维持较长时间

[19]

。

艾灸通过提高淋巴细胞

T

细胞数量与免疫调节因子活

性增强细胞免疫、减轻化疗所致的骨髓抑制、降低肿瘤细胞

免疫抑制活性等来发挥抗肿瘤作用。

2

艾灸能诱导肿瘤细胞凋亡

陈云飞等

[20]

研究发现，艾灸血清可以抑制肿瘤细胞由

S

期向

G2M

期的转变， 从而诱导肿瘤细胞凋亡， 使肿瘤细胞

DNA

断点标记阳性率得到提高。 王琳等

[21]

研究发现癌基因

bcl-2

可能参与胃癌的早期发生，抑癌基因

Bax

对

bcl-2

的功

能有对抗调节作用；突变的

p53

基因通过抑制细胞凋亡而参

与胃癌的发生，

p16

基因可能参与细胞增殖的负调节。随着研

究的进一步深入，证实艾灸诱导肿瘤细胞凋亡的机制主要集

中在可以降低

p53

基因的突变率，并且对其他癌基因、抑癌

基因也起着一定的作用。 研究发现， 对原发性肝细胞肝癌

（

HCC

）大鼠的足三里进行麦粒灸，能明显抑制

HCC

癌前病

变大鼠的

p53

的变异，并可以抑制癌基因

C-myc

、

N-ras

等的

表达，对癌前病变可以起到一定的预防作用

[22-24]

。 研究还发

现， 温和灸能抑制自然衰老大鼠肝组织肿瘤抑制基因

Rb

、

P53mRNA

及其蛋白的表达， 促进

Bcl-2

、 蛋白激酶

C

（

PKC

）

mRNA

及其蛋白的表达

[25]

；艾炷灸可以显著提高

CTX

化疗后

小鼠的骨髓有核细胞

bcl-2

蛋白的表达水平、 下调骨髓有核

细胞

Bax

和

p53

基因的蛋白表达水平，且效果优于针刺

[26]

。说

明艾灸根据机体情况对凋亡与抗凋亡基因的双向调节作用，

促进细胞对机体有益的方向发展。 从而一方面证实了针灸疗

法的双向调节作用，另一方面也证实了艾灸的确可以通过对

凋亡相关基因

p53

、

bcl-2

和

Bax

表达的调节作用来诱导肿瘤

细胞的凋亡。

3

艾灸能抑制肿瘤细胞的增殖

3.1

艾灸可以增强

NK

、

LAK

细胞杀伤活性 自然杀伤细胞

（

NK

）是机体抗肿瘤的第一道防线，其杀伤活性无主要组织相

容性复合体（

MHC

）限制，不依赖抗体，因此称自然杀伤活性，

是机体抗肿瘤的重要免疫因素。 淋巴因子激活的杀伤细胞

（

LAK

）除具有

NK

细胞的杀瘤效应外，尚能杀伤对

NK

细胞不

敏感的肿瘤细胞。杨志新等

[27]

对

EL4

淋巴瘤实体瘤小鼠采用小

艾炷隔日直接灸“大椎”穴的方法，通过比较对照组和治疗组

小鼠瘤重的变化，结果发现实验组抑瘤率

41.08%

，明显优于对

照组。 说明艾灸能有效抑制

EL4

实体瘤细胞的生长；同时也证

实艾灸通过提高肿瘤患者的

NK

细胞、

LAK

细胞的活性从而

增强对乏氧肿瘤细胞的杀伤作用来抑制肿瘤细胞的增殖。

3.2

艾灸可以提高免疫调节因子

IL-6

活性 研究报道，具

有多种生物学效应的免疫调节细胞因子

IL-6

具有显著抑制

淋巴瘤、白血病及乳腺癌增殖的作用

[28]

，艾灸可明显提高革兰

阴性菌细胞壁上的脂多糖（

LPS

）介导的

IL-6

活性。 因此，艾

灸具有抑制某些肿瘤细胞增殖的作用。

4

艾灸能抑制肿瘤转移

4.1

艾灸能降低某些凝集素受体及基因的表达 研究发

现， 凝集素与基因

C-erbB-2

跟某些肿瘤转移密切相关

[29]

；

艾灸结合免疫调节剂能明显降低小鼠腹水型肝癌（

HAC

）肿

瘤细胞某些凝集素受体和基因

C-erbB-2

的表达， 同时可

使

HAC

肿瘤细胞与

12

种凝集素中

BSL

、

con-A

、

LCA

、

RcA

、

wGA

五种凝集素较高的阳性结合率及阳性程度有不同程

度的下降。

4.2

艾灸能改善凝血功能 临床统计分析发现，肿瘤的转移

跟肿瘤患者的高凝状态也有密切关系，在恶性肿瘤患者中一

般都存在抗凝血酶

m

（

ATlllA

）降低、纤维蛋白原（

Fbg

）及

D

二

聚体升高等多项凝血指标的异常，这些指标在晚期肿瘤患者

中的变化更为明显

[30]

。 提示肿瘤患者的血液常常存在高凝状

态。 高凝除了可直接导致凝血酶的产生，还可以使肿瘤细胞

包裹在血小板和纤维蛋白的聚合物中， 以此来逃避免疫监

视，使多种信号传导机制活化从而促进肿瘤新生血管生成和

肿瘤转移。 因此，高凝状态与肿瘤的分期和预后也密切相关。

综 述

80



2014

年总第

46

卷第

1

期

贺淑霞等

[31]

报道，恶性肿瘤患者血浆

Fbg

水平较良性肿瘤患

者高，肿瘤转移的患者较未转移的患者

Fbg

水平高，而且病

情越重，转移程度越高，则

Fbg

水平也越高。 艾灸可有效改善

机体的凝血功能，李勇等

[32]

发现艾灸能明显改善髋部骨折的

老年患者骨科常规手术治疗后的凝血四项、

D－

二聚体等凝血

指标的异常，且与单纯手术组相比有统计学意义。何学斌等

[33]

将

30

只健康大鼠随机分为空白对照组、模型组和针灸组，结

果发现针灸组大鼠血液流变学指标均明显低于模型组，组间

比较具有显著性差异（

P<0.01

）。

4.3

艾灸能抑制肿瘤淋巴道转移 有研究显示，艾灸神阙穴

可使腋窝淋巴结癌细胞的侵犯程度较对照组减轻，说明艾灸

具有抗癌细胞淋巴道转移的作用

[34]

。

5

结语

综上所述，艾灸具有提高肿瘤患者机体免疫力、诱导肿

瘤细胞凋亡、抑制肿瘤细胞增殖及转移等抗肿瘤作用。 艾灸

对肿瘤的疗效广泛也是艾灸对机体整体调节作用的体现。 因

肿瘤细胞的增殖及转移的机制比较复杂，且与肿瘤患者的预

后有密切关系，故艾灸可能对肿瘤患者的预后也有一定的改

善作用。 一般针灸治肿瘤及预防放、化疗的毒副反应或防病

保健，多取扶正祛邪的四肢部足三里、三阴交、内关穴；躯干

部大椎、气海及背俞穴等，以扶正而达到祛邪之目的，均取得

了良好效果。 但偶有报道，沿食管癌患者食管进行艾灸会加

速肿瘤细胞的转移

[35]

，古医籍中就有不宜刺入瘤体内的记载。

故能否在肿瘤局部艾灸还有待作进一步研究，以期使艾灸能

在肿瘤治疗领域得到合理应用。

6
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