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摇 摇 如果说,中国学者二十世纪 50 年代的动脉粥样硬

化研究还只是星星之火,进入二十世纪 60 年代,中国

学者对动脉粥样硬化的研究在临床、病理、实验研究和

中医学四个方面开始呈燎原之势,但是因为“文革冶却
又戛然而止(图1)。 在此期间,两次重要的会议先后召

开,集中展现了此段时间动脉粥样硬化研究的主要成

就。 一次是 1963 年 10 月在成都召开的第二届全国病

理学学术会议,另一次是 1965 年 9 月在天津召开的中

医中药治疗冠状动脉粥样硬化性心脏病学术座谈会。

图 1. 1960鄄1970 年公开发表的中国动脉粥样硬化研究相关

文章数量粗略统计

1摇 中国特色动脉粥样硬化研究———中医药

防治动脉粥样硬化研究

摇 摇 20 世纪西方医学在中国的广泛传播与发展,一
方面客观上为我国带来了新的医学知识体系,另一

方面也给在中国践行数千年的中医带来了巨大的

冲击,并由此导致了一场持续至今的关于中医废止

的论战。 在这场论战中,三种观点激烈交锋。 一种

观点是“中西医汇通论冶 [1],最先由清末洋务运动代

表人物之一李鸿章为《万国药方》作序时提出,该观

点认为中西医学原理是相通的,通过融会贯通中西

医试图建立一种尽善尽美的医学。 第二种观点是

“废止中医论冶 [2],最早由俞樾在《废医论》中提出,
并在一定时期内得到了执政当局如北洋政府和国

民政府的支持,影响了中医事业的发展。 第三种观

点是“改造中医论冶 [3],认为中医必须顺应时代潮

流,加以改造。 新中国成立以后,中医药重新受到

重视,1958 年 10 月 11 日毛泽东同志在《关于组织

西医学中医离职学习班的总结报告》的批示中提

出[4]:“中国医药学是一个伟大的宝库,应当努力发
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掘,加以提高冶(图 2)。 此批示公开发表后,在全国

范围内掀起了学中医用中医的高潮。 中医药在动

脉粥样硬化防治中的作用研究也成为上世纪六十

年代中国动脉粥样硬化研究领域的一个显著特点。

图 2. 毛主席对《关于组织西医学中医离职学习班的总结报

告》的批示

摇 摇 1958 年毛泽东同志的批示公开发表后,与中医

药在高血压防治领域迅速掀起研究热潮相比,中医

药在动脉粥样硬化防治领域研究相对有点滞后。
1959 年年底的全国心脏血管系统疾病学术报告会

议上 326 篇论文中,都没有有关中医药防治动脉粥

样硬化的报告。 但在此次会议的小组会上,与会代

表热烈探讨了中医药在动脉粥样硬化防治中的可

能应用(图 3)。 以此次会议为契机,60 年代初期,
中医药在动脉粥样硬化防治领域的应用与研究开

展起来,如前文提及的王振义院士等的研究。 其中

具有标志性意义的就是 1965 年 9 月 21 日 ~ 25 日

在天津召开的中医中药治疗冠状动脉粥样硬化性

心脏病学术座谈会(图 4) [5]。 在此次会议上,有 7
篇论文进行了交流,但惜无一手资料,对于此次会

议详情无从得知。
在此阶段,虽然开始认识并着手从中医药方面研

究动脉粥样硬化,但是单纯从公开发表的文章数量来

看,中医药防治动脉粥样硬化的研究是雷声大,雨点

小。 当然出现此种情况,也不排除有很多学者在进行

相关研究,但未发表相关论文。 比如前文提到的王振

义院士等 1960 年即开始了中药防治动脉粥样硬化研

究,但其成果直到“文革冶以后才公开报道。 在此期

间,1962 年,王孝路等报告了用 2 种中药制剂“二仙

合剂冶(compound mixture of two fairies) 和三颗针(the
fluid extract of Berberis spp)用于家兔和鸽子动脉粥

样硬化防治[6]。 1966 年,郭纲婉等[7] 研究了首乌延

寿丹对服胆固醇鸽子血清胆固醇含量及动脉粥样硬

化形成的影响,原希偃等[8] 进行了《中西医结合治疗

冠状动脉硬化性心脏病 30 例初步总结》。

图 3. 1959 年 12 月 18 ~ 26 日全国心脏血管系统疾病学术报

告会议关于中医药与动脉粥样硬化防治研究的讨论

图 4. 《中医杂志》 关于中医中药治疗冠状动脉粥样硬化性

心脏病学术座谈会的报道
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2摇 动脉粥样硬化实验性研究

2郾 1摇 动脉粥样硬化动物模型建立

摇 摇 1908 年,俄国学者 Ignatowski 用富含胆固醇食

物蛋黄等喂饲家兔,第一次成功复制类似人类动脉

粥样硬化病变的动物模型。 但由于草食性的兔与

杂食性人类在动脉粥样硬化病变上还是存在很大

差别。 于是各国学者开始用其它高等动物如狗和

猴,建立动脉粥样硬化动物模型。 中国学者在 50 年

代复制成功了家兔动脉粥样硬化模型。 进入 60 年

代,中国学者开始尝试复制其它各种动物的动脉粥

样硬化模型。
1963 年 9 月(一说是 1963 年 10 月 14 ~ 22 日)

中华医学会第二届全国病理学学术会议在成都召

开。 在这次会议上,卢耀增和夏人仪等分别报告了

实验性动脉粥样硬化狗和猴模型建立。 卢耀增

等[9]选用 6 只中国杂种狗,每天每只狗经胃管喂入

12. 5%胆固醇及 7. 6% 甲基硫氧嘧啶花生油溶液

20 ~ 40 mL,实验时间最短的喂养 5 个半月,最长的

达到 29 个半月。 实验过程中血脂变化和实验结束

后动脉粥样硬化病变检出情况见图 5。 夏人仪

等[10]利用胃管将胆固醇、甲基硫氧嘧啶和花生油的

溶液直接喂到胃内的方法,成功地在猕猴的主动脉

和冠脉中形成了实验性动脉粥样硬化病变,实验时

间最短的 14 个月,最长的 41 个月。 实验猴血清胆

固醇含量和动脉粥样硬化病变见图 6。 作者总结了

猴作为实验性动脉粥样硬化模型的优点:(1)猴血

清胆固醇的正常值与人接近,发生动脉粥样硬化时

的胆固醇水平也是接近的。 猴血清胆固醇升高比

较慢,程度也比较低,不同于家兔在喂胆固醇后短

时间内即能使血清胆固醇值高达 1000mg% 以上。
这种缓慢的发展有利于探明病变的形态发生学,把
猴的病变与人的相比亦可以更正确地了解动脉粥

样硬化所有发展阶段的连贯性。 (2)猴的动脉粥样

硬化病变的分布与人的也一致,特别是在冠脉,两
者都是最多见于前降枝的近端,而且较严重,常引

起管腔的高度狭窄。 与此相反,家兔的实验性冠状

动脉粥样硬化病变最先出现在冠状动脉的心肌内

小分枝,使之引起高度狭窄或闭塞。 (3)特别重要

的一点,是人和猴动脉粥样硬化总的发展阶段也是

一样的,首先都是脂质在动脉内膜间质中的沉积,
由于脂质沉积引起噬脂质细胞的出现,最后出现结

缔组织的增生。 但作者也指出了猴作为实验性动

脉粥样硬化动物模型的不利之处:来源不易,费用

高,很难获得大批量动物做实验,形成动脉粥样硬

化病变所需的时间长,动物管理难度大。

图 5. 卢耀增等建立的狗动脉粥样硬化模型中血脂变化和病

变观察

王克勤等[11]在用胆固醇喂养 19 周建立家兔动脉粥

样硬化模型基础上,研究了血管壁的改变,发现:淤
随着病变程度的增加,血管壁各脂质都有所增加,
其中磷脂、中性脂质增加较少;胆固醇增加 15 倍,胆
固醇酯增加 20 倍左右。 于血管壁中胶元改变不大。
盂 随着病变严重程度血管壁脂质成分有所改变,胆
固醇自正常 9. 9% 增加至 38. 6% ,磷脂含量自

30郾 0%降低至 13郾 3% ,中性脂肪由 62郾 8% 降低至

48郾 0% 。 榆无论在正常或病理情况下,血管壁成分

中以中性脂肪的绝对值为最高,对照组为 62. 8% ,
实验组为 48. 0 ~ 72. 5% 。 虞C / P 比值随病变程度

加重而增加,最严重组 C / P 比值等于正常 C / P 比值

的倒数,如对照为 0. 27,实验组为 2. 91。 愚正常情

况下游离胆固醇为胆固醇的 4 倍,随病变加重,游离

胆固醇相对减少,到二级时,二者几乎相等,但当病

变程度进一步加重时,游离胆固醇剧增,二者之关

系又趋于正常。
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图 6. 夏人仪等建立的猴动脉粥样硬化模型中血脂变化和病

变观察

此外,王寿松等[12]用能抑制甲状腺机能的甲基

硫脲嘧啶加胆固醇喂养家兔建立动脉粥样硬化模

型,在减少胆固醇用量一半基础上,能达到用植物

油加胆固醇喂养同样的升高血脂效果。 陈国芬

等[13]用胆固醇乳糜液静脉注射加通过食物口服胆

固醇的方法建立家兔动脉粥样硬化模型,与单纯口

给胆固醇方法相比,病理形态学及血液脂质的改变

基本相同,但发病时间可以缩短,且易发生心肌梗

死。 王孝路等[6] 选用兔子和鸽子,每天饲喂胆固

醇,并通过添加硫氧嘧啶、苯丙胺、烟碱、维生素 D2、
乳酸钙、胆酸钠和蔗糖,可促进家兔动脉粥样硬化

病变的形成;鸽子模型建立则是应用胆固醇加甲基

硫氧嘧啶方法。 王焕葆等[14] 则首次在不加抑制甲

状腺药物的条件下,用 C57 小黑鼠为对象,饲以胆

固醇和猪油,建立了动脉粥样硬化模型,其胆固醇

变化和病变特点见图 7。 至此,中国学者先后建立

了家兔、猴、狗、鸽子、小黑鼠等实验性动脉粥样硬

化动物模型,为进一步研究动脉粥样硬化发病机制

提供了保障。

图 7. 王焕葆等建立的小黑鼠动脉粥样硬化模型中血脂变化

和病变观察

2. 2摇 动脉粥样硬化发生机制研究

在动脉粥样硬化动物模型建立基础上,中国学者

对动脉粥样硬化发生机制进行了有益的探索。 卢耀

增等[15]在建立狗动脉粥样硬化模型基础上,探讨了

神经精神源性高血压对狗实验性动脉粥样硬化的影

响。 卢等通过给以强烈的闪光、噪声和皮肤电刺激等

方法造成狗血压升高,再加以致动脉粥样硬化饮食。
结果表明:高血压狗的主动脉、冠状动脉及脏器动脉

的粥样硬化斑块的数量及病变程度均比对照组的为

重,说明神经精神源性高血压有促进或加重动脉病变

的作用(图 8)。 夏人仪等[16]研究了家兔主动脉粥样

硬化斑块发生和发展中,酸性粘多糖和脂质、脂质和

弹力组织以及弹力组织和酸性粘多糖之间的关系。
作者的结论是:在脂质沉积以前,动脉内膜间质中酸

性粘多糖并不增加,脂质沉积是原发性的,酸性粘多

糖的增多是继发于脂质的沉积(图 9)。 早期沉积于

动脉壁的脂质来自血浆,弹力组织的变化与早期的脂

质沉积和酸性粘多糖之间无明确关系。 楼定安等[17]

对实验性动脉粥样硬化发展过程中脂类的组织化学

进行了初步观察。 作者通过实验认为家兔动脉粥样

硬化时沉积在内膜的脂质来自血脂的浸润,各类脂质

在血管壁的沉积有着一定的顺序,最先浸入主动脉内

膜的是嗜苏丹的中性脂肪,而磷脂和胆固醇的出现较
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晚(图 10)。 楼福庆等[18] 通过研究主动脉对 S35 摄

取,证明粥样硬化的主动脉中硫酸多糖类有显著增

加。 王克勤等[19]研究了 茁鄄脂蛋白在动脉粥样硬化斑

块中的形成作用,推测血清 茁鄄脂蛋白及乳糜微粒抑

制纤维蛋白溶解,纤维蛋白在血管壁上沉积引起内膜

纤维性增厚是动脉粥样硬化斑块形成的重要原因。

图 8. 卢耀增教授和他在中华医学会第二届全国病理学学术会议上的报告

图 9. 夏人仪等关于动脉粥样硬化发生机制研究的结果(笔者收集到文献中首张彩图)
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图 10. 楼定安等关于动脉粥样硬化发生机制研究的结果
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附录:楼定安教授简介

摇 楼定安教授(1931鄄2001年)

楼定安,男,浙江嵊

县人。 曾任中国细胞生

物学会理事、中国病理

生理学会动脉粥样硬化

专业委员会第一至第四

届委员、浙江省病理学

会副主任委员、浙江省

细胞生物学会副理事

长、《中国动脉硬化杂

志》常务编委、《中华病

理学杂志》编委和浙江

大学医学院心血管病理

研究室主任。
楼教授从 60 年代

初就开始动脉粥样硬化的研究。 1964 年在国内首

先发表“实验性动脉粥样硬化发展过程中脂类的组

织化学初步观察冶的论文。 80 年代参加全国大规模

动脉粥样硬化普查, 其“7159 例冠状动脉和 2044 例

主动脉粥样硬化病理普查总结冶获卫生部科技甲级

奖(1983 年),“575 例冠状动脉狭窄的相关因素研

究冶获中国医学科学院科技进步一等奖(1989 年)。
楼教授在赴美国俄立岗灵长类研究中心访问进修

期间,为该研究机构一株保存 17 年传 454 代而性质

不明的细胞株作出了为自发转化的内皮细胞正确

的鉴定。 回国后在低密度脂蛋白受体与动脉粥样

硬化的研究中, 首先在方法学上用多种非放射性标

记物代替放射性125 I 标记法, 为临床提供了安全、灵
敏、可靠的低密度脂蛋白受体检测方法。 楼教授共

主持完成国家、卫生部和省级基金十多项, 获得国

家和省部级科技成果多项,在国内外杂志发表学术

论文 60 余篇, 参编《细胞的超微结构和功能》、《动

脉粥样硬化与冠心病》和《动脉粥样硬化基础与临

床》等著作, 并获国务院特殊津贴。 (资料源自:毛

峥嵘。 纪念楼定安教授。 中国动脉硬化杂志,2001
年第 9 卷第 5 期)。
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