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中药挥发油在乳腺癌防治方面的研究进展
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［摘要］ 乳腺癌是一种多致病因子作用产生的全身性恶性肿瘤，病理发生机制复杂且迄今为止尚未明确，已日渐成为威

胁女性生命健康的第一大杀手。现代医学治疗乳腺癌的常用手段以外科手术切除病灶并结合放射及化学疗法、内分泌治疗、

靶向治疗等的综合疗法为主，但西医疗法局限性大，实际临床中仍有相当一部分乳腺癌患者的病情控制不佳、肿瘤复发率高，

同时这些方法产生的一系列不良反应和并发症也较大程度地影响患者的生活质量。故开发新的药物或寻找安全有效的替代

疗法对抗乳腺癌刻不容缓。中药挥发油作为一类独具特色的挥发性中药材组分，在抗炎、抗病毒、抗肿瘤等方面具有显著的药

理活性，通过发挥扶正祛邪、行气化瘀、温阳化瘀、疏肝解郁的独特疗效，其在乳腺癌的干预治疗领域得到应用并取得一定的成

效。近年来国内外诸多学者证实中药挥发油及其化学成分能通过多途径的作用机制防治乳腺癌，但缺乏系统性梳理归纳，笔

者通过查阅近年中外文相关文献，发现其可通过调节体内雌激素水平、抑制癌细胞增殖与诱导其凋亡、增强机体免疫、抗炎和

调控情绪等机制途径有效抑制乳腺癌的发生发展。基于此，该文通过综述乳腺癌的发病机制、中药挥发油防治乳腺癌的优势

和特色及中药挥发油干预乳腺癌的作用机制 3 个方面，以期为中药挥发油治疗乳腺癌的相关研究拓展新的思路与方法。
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Volatile Oils from Chinese Medicine in Prevention and Treatment of Breast Cancer：A Review
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［［Abstract］］ Breast cancer is a systemic malignant tumor caused by multiple pathogenic factors，and its

pathological mechanism is complex and has not been clarified so far. It has gradually become the largest killer

threatening women's life. The common method for the treatment of breast cancer is lesion resection combined

with radiation and chemical therapy，endocrine therapy，or targeted therapy. However，due to the limitations of

western medicine therapies，there are still considerable breast cancer patients with poor disease control and high

tumor recurrence rate in clinical practice. At the same time，the side effects and complications produced by these

therapies affect the quality of life of patients. Therefore，it is urgent to develop new drugs or find safe and

effective alternative therapies against breast cancer. Volatile oil（VO），as a unique volatile component of Chinese
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herbal medicines，has anti-inflammatory，antiviral，and anti-tumor activities. It has been applied in the treatment

of breast cancer and has demonstrated good efficacy by exerting the unique effects of strengthening healthy Qi，

eliminating pathogenic factors，moving Qi，resolving stasis，warming Yang，soothing liver，and relieving

depression. The recent studies have confirmed that VO and its chemical components can prevent and treat breast

cancer via multiple mechanisms，while there is a lack of systematic review. The relevant literature published in

recent years has demonstrated that VO can inhibit the occurrence and development of breast cancer by regulating

the level of estrogen， inhibiting the proliferation and inducing the apoptosis of cancer cells， enhancing

immunity，resisting inflammation，and regulating emotions. We introduced the pathogenesis of breast cancer，as

well as the mechanisms and advantages of VO in the prevention and treatment of breast cancer，aiming to

provide new ideas for the research on VO in the treatment of breast cancer.

［［Keywords］］ volatile oil from Chinese medicine；breast cancer；etiology and pathogenesis；advantages；

mechanism of action

乳腺癌病发于乳腺组织细胞，是发病机制复杂

且至今尚未明确的恶性肿瘤。现阶段乳腺癌已超

过肺癌成为最常见的诊断癌症［1］，其死亡率居女性

恶性肿瘤全球首位和中国第 4 位，2020 年该病全球

病亡人数高达 69 万［2］。在我国，乳腺癌对女性身心

健康造成严重威胁，根据 2020 年的数据表明，我国

乳腺癌确诊病患数约 41.6 万，占全国癌症病例数的

9.1%［3］。尽管近年来我国医疗水平不断提高，乳腺

癌的发病率和死亡率总体仍呈递加趋势［4］，是我国

恶性肿瘤防控工作的重点。目前乳腺癌的标准治

疗手段仍以外科手术切除病灶并结合放射及化学

疗法、内分泌治疗等的综合疗法为主［5］，但由于肿瘤

细胞具有高复发和易转移等的特性，西医综合治疗

较难彻底清除肿瘤细胞，存在一定的局限性。且大

部分化疗用药属化学合成药物，其在抑制肿瘤细胞

发展的同时，不可避免地会对人体包括骨髓细胞在

内的正常组织细胞造成过度损害［6］，患者治疗过程

痛苦。因此亟待开发新药物或寻找安全有效的替

代疗法以对抗乳腺癌。

长期以来中医药治疗乳腺癌具有独特优势。

在乳腺癌的中医诊疗中，以体质为基本、病证为标

准、辨证论治为原则的思想始终贯通于整个治疗过

程［7］，辨证内治法［8］、内外合治法［9］等是中医药治疗

乳腺癌的常见方法。其中中医香疗法基于中医药

经典理论指导，利用天然芳香中药材或其提取出的

挥发油［10］，可以发挥扶正祛邪、理气化瘀、疏肝解郁

的独特疗效，在乳腺癌的干预治疗领域得到应用并

取得一定的成效。中药挥发油又被称作中药精油，

为芳香中药材所含的代表性有效成分，可随水蒸气

从药材的腺体、导管或细胞中蒸馏出来［11］，是一种

具有抗菌、消炎、抗肿瘤等［12］显著药理活性的挥发

性亲脂混合物，且不易产生药物耐受性，基本无不

良反应。随着现代药理学研究的不断深入，越来越

多的报告表明中药挥发油及其化学成分可通过调

节体内雌激素水平、抑制癌细胞增殖与诱导其凋

亡、增强机体免疫、抗炎和调控情绪途径等多途径

的作用机制抑制乳腺癌的发生发展［13-15］。文章通过

比较乳腺癌中西医病机论述，分析香疗防治乳腺癌

的优势和特色，根据乳腺癌常用芳香中药及近年来

中药挥发油干预乳腺癌的药理研究进展，挖掘用于

乳腺癌治疗的中药挥发油，以期为乳腺癌的临床治

疗和实验研究提供借鉴和参考。

1 乳腺癌的发病机制概况

1.1 现代医学对乳腺癌的发病机制研究概况 乳

腺癌病理发生机制复杂且迄今尚未明确。在乳腺

癌发病机制研究过程中，现代医学普遍认为内源性

或循环性雌激素水平增加、乳腺密度升高、情绪变

化、家族遗传、肥胖、环境等是乳腺癌的常见危险因

素［16-18］。其中激素水平失调是近年来乳腺癌诱因研

究的热点之一，其导致的三阴性乳腺癌（TNBC）占
全部乳腺癌病例的 10%~20%［19］，研究证实，受体信

号传导路径及代谢产物毒性作用是雌激素诱发乳

腺癌的两条途径。近年来部分学者推测病毒也是

乳 腺 癌 的 发 病 机 制 之 一 ，小 鼠 乳 腺 肿 瘤 病 毒

（MMTV）、牛白血病病毒（BLV）、人类疱疹病毒

（EBV）和人乳头瘤病毒（HPV）4 种病毒已被确定为

人类乳腺癌中的独立传染性病原体，LAWSON 等［20］

证实可能在乳腺癌发生前致癌病毒已存在于正常

和良性乳腺组织中，这增加了病毒对人类乳腺癌具

有潜在作用的证据。尽管医疗手段不断进步，但乳

腺癌相关的治疗策略近远期疗效尚不尽如人意，尤

其是 TNBC 患者的治疗及预后状态极差。乳腺癌的
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诊疗仍是临床面临的一大难题，现阶段的科学治疗

强调以预防为主。

1.2 中医对乳腺癌的病因病机研究概况 古代医

家相关乳腺癌的病因病机、诊断治疗、方药等方面

的记载甚多，其对当代中医诊治乳腺癌影响深远。

通过溯源中医经典古籍发现，乳腺癌依其临床特点

属中医学“乳石痈”“乳痈”“乳岩”“乳癌”等范畴，沿

用至今的“乳岩”称谓首见于南宋医家陈自明所著

的《妇人大全良方》。历代大量中医文献指出乳腺

癌的发生与肝、脾、肾及冲任等密切相关，正气不

足、气血两虚是该病病发的内在因素，此外七情内

伤、六淫外侵、饮食不节、热毒蕴结等是乳腺癌发生

发展的重要因素。经查阅中医治疗乳腺癌的经典

方剂，发现大部分处方药物属芳香类中药，芳香中

药在乳腺癌的中医治疗中起到至关重要的作用，其

中疏肝行气的柴胡、香附、金橘叶，健脾益气的白

术、陈皮，养血活血的当归、川芎，化痰散结的乳香、

没药、牡丹皮，清肝凉血的连翘、丹皮、山栀、白芍等

芳香中药出现频次较高。文章例举出部分防治乳

腺癌经典方剂中的全部处方中药，并参考《中医香

疗学》［21］所记载的常用芳香类中药进行芳药筛选，

以处方所含芳香中药数目/全部处方中药数目，计算

出该方剂的芳药占比。如选自《内科摘要》卷下的

加味逍遥散，其处方中药有“甘草、当归、白芍、白

术、茯苓、柴胡、桂皮、山栀”共 8 味，处方所含芳香类

中药有“当归、白术、柴胡、桂皮、山栀”共 5 味，故该

方剂的芳药占比为 62.5%。芳香中药在防治乳腺癌

经典方剂中的比例见表 1。

2 中药挥发油防治乳腺癌的优势和特色

基于中医理论认识，乳腺癌病位主要在肝脾肾

三脏，故而历代医家提出乳腺癌的中医诊疗应从匡

扶正气、理气化瘀、调整肝脾肾等脏腑的生理功能

等方面出发，以此保障患者相关脏腑的充盈、均衡，

进而抵挡外邪入侵，以润养、维护乳房组织并促成

其转良复原。现代医学治疗乳腺癌主要是选用切

除肿瘤、最大程度清除机体肿瘤细胞，并结合化放

疗、内分泌治疗等的综合疗法作为乳腺癌的主流治

疗方式［5］，但实际临床仍有相当一部分乳腺癌患者

的病情控制不佳、肿瘤复发率高。中药挥发油在消

炎抑菌、抗病毒、抗肿瘤等方面应用广泛［22］，随着人

们对挥发油的不断认识，其在癌症治疗领域的价值

日益凸显。近年来，较多研究表明芳香中药及其所

提取的中药挥发油对乳腺癌的治疗具有积极作用，

通过文献检索分析，归纳中药挥发油防治乳腺癌具

表 1 芳香中药在乳腺癌治疗方剂中的比例

Table 1 Proportion of aromatic traditional Chinese medicines in breast cancer treatment prescriptions

经典方剂名

加味逍遥散

犀黄丸

十六味流

气饮

清肝解郁汤

加味归脾汤

清肝汤

化岩汤

益气养荣汤

和乳养营煎

神效瓜蒌散

参芪瓜蒌散

阳和汤

分类

治风剂

解表剂

治风剂

理气剂

消导化积剂

清热剂

理气剂

补益剂

清热剂

理气剂

理气剂

温里剂

功用

养血和营，清肝健脾，化痰消肿

清热解毒，化痰散结，活血消肿

发散风毒，调理气血，排脓止痛

清肝解郁，凉血散结，行滞解瘀

内消乳岩，益气补血，健脾养心

清肝解郁，补气活血，养血散结

补血疏肝，活血解毒，祛风消痰

补气益血，温经祛瘀，宁心安神

养血和营，补气健脾，清热散结

疏肝理气，散血去瘀，治痈消肿

补气透托，解毒和血，散结消肿

温阳补血，散寒通滞，祛瘀通络

处方中药

甘草、当归、白芍、白术、茯苓、柴胡、桂皮、栀子

犀黄、麝香、乳香、没药、黄米饭

川芎、当归、芍药、防风、人参、木香、黄耆、官桂、桔

梗、白芷、槟榔、厚朴、乌药、甘草、紫苏、枳壳

人参、柴胡、白术、牡丹皮、茯苓、陈皮、甘草、当归、

贝母、川芎、山栀、芍药、熟地黄

白术、人参、茯苓、柴胡、川芎、山栀、芍药、甘草、熟

地黄、当归

当归、瓜蒌、丹皮、夏枯草、连翘、大贝、黑山栀、泽

兰、北沙、白芍、金橘叶

黄耆、当归、白术、人参、茯苓、防风、白芥子、红花、

金银花

当归、川芎、白芍、熟地黄、人参、白术、白茯苓、甘

草、桔梗、橘皮、贝母、香附、黄耆、柴胡

当归、白芍、冬术、熟地、人参、茯苓、川芎、甘草、香

附、夏枯草

瓜蒌、白芷、玄参、升麻、归尾、桔梗、连翘、柴胡、青

皮、天花粉、穿山甲、川芎、知母、木通、木鳖子、延胡索

瓜蒌、甘草、当归、没药、乳香、大力子、人参、黄芪

熟地黄、肉桂、麻黄、鹿角胶、白芥子、姜炭、甘草

芳药占

比/%

62.5

60.0

56.3

53.8

50.0

45.5

44.4

42.8

40.0

37.5

37.5

14.3

典籍溯源

《内科摘要》卷下

《外科全生集》卷四

《玉机微义》卷十五

《外科正宗》卷三

《薛氏医案》

《马培之医案》

《医林纂要》卷十

《内经拾遗》卷一

《外科医镜》

《寿世保元》卷七

《外科秘录》卷十五

《外科全生集》卷四
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有以下优势与特点。

2.1 扶正培本 治未病理论是中医学理论的重要

组成部分 ，亦为中医防治乳腺癌领域的重要思

想［23］，其最早起源于《黄帝内经》。现代中医学多认

为正气不足、气血两虚是乳腺癌发生的内因和重要

前提，如《黄帝内经·素问·评热病论》有言“邪之所

凑，其气必虚”。《神农本草经》记载：“香者，气之正，

正气盛则除邪辟秽也”，故中药挥发油的“扶正培

本”效用，即为借芳药清正之气扶助人体正气的同

时培固人体元气，从而增强机体免疫能力和抗病

力，此与中医治未病理论关联甚切。现阶段乳腺癌

为医学诊治的疑难疾病，科学治疗强调以预防为

主，因此在乳腺癌症状出现前利用中药挥发油扶正

培本治未病属中医防治良策。现代诸项研究表明

白术挥发油［24］、艾叶挥发油［25］、莪术挥发油［26］、紫苏

挥发油［27］等扶正类中药挥发油能通过提高人体巨

噬细胞的活性，保护和改善骨髓造血机能，调节细

胞非特异性免疫功能进而抑制肿瘤发生发展。

2.2 行气化瘀 乳腺癌患者大多属中医学“血瘀体

质”。清代《医林改错》云：“气无形不能结块，结块

者，必有形之血也”，气行则血行，无形之肝气横逆

郁滞，致使气不行血、瘀血内停，并与有形之瘀浊结

滞交凝，阻于乳络而发为乳腺癌［28］。而手术治疗作

为乳腺癌的首选治疗方式，手术创伤耗气伤血，其

可造成患者血液的高凝状态，加重血瘀症状。多项

研究表明部分中药挥发油能够通过改变血液流变

状态，发挥较好的芳香行气、散结化瘀等功效。现

有研究者根据生姜挥发油对急性“血瘀”模型大鼠

血浆流变学参数指标的影响展开研究，结果显示该

挥发油能够显著降低模型大鼠的血浆黏度、全血还

原黏度及全血低、中、高切黏度，改善模型大鼠血液

流变性并增强血液流动性，促进血液循环，进而发

挥活血散瘀的功效［29］。

2.3 温阳化痰 元代医家朱震亨颇为注重“痰瘀”

这一致病因素对乳腺癌的影响，其在所撰的《丹溪

心法》中指出“凡人身上、中、下有块者，多是痰”。

中医认为，患者肝郁伤脾，脾失健运故内生痰湿，同

时外感六淫、邪毒侵染均能影响机体气血津液输

布，日积月累，遂形成痰凝瘀结之乳腺癌病机。现

有相关研究均证实乳腺癌患者肿瘤微环境中的细

菌、病毒及其他炎症因子所介导的炎症反应是乳腺

癌预后状况的重要标志［30-32］，同时现代医学相关炎

症因子的描述亦可作中医痰瘀、邪秽之解释。研究

证实中药挥发油含有的 D-柠檬烯、1，8-桉叶素、紫

苏醛（PAE）等强抗炎活性成分，能够有效缓解乳腺

癌发生及预后期的炎症反应，如紫苏挥发油［27］、香

薷挥发油［33］、丁香挥发油［34］、连翘挥发油［35］、薄荷挥

发油［36］、桂枝挥发油［37］等。

2.4 舒肝解郁 明代名医陈实功指出“忧郁伤肝，

思虑伤脾，积想在心，所愿不得志者，致经络痞涩，

聚结成核”。《医宗金鉴》亦云：“乳癌由肝脾两伤，气

郁凝结而成”。乳腺癌患者多平素情志不调，肝主

气机疏泄，恶抑郁而喜条达，情志内伤使肝气郁结，

肝失疏泄，而女子以肝为先天，肝经循行分布于乳

房，故乳房病症通常与肝脏相关［38］，疏肝解郁在乳

腺癌的治疗方面显得尤为关键。现代研究显示乳

腺癌患者对确诊肿瘤的恐惧和担忧对病症治疗产

生较大的消极作用［39］，且肝郁型体质的乳腺癌患者

术后较常出现忧虑、思虑等负性情绪［40］。中药挥发

油以其独特疗效和芳香气味，可发挥解郁调气、舒

畅肝体的综合效应调节忧思郁虑、神志不宁等情志

症状，缓解乳腺癌的发生与发展。研究显示石菖蒲

挥发油［41］、香附挥发油［42］、川芎挥发油［43］、乳香挥发

油［44］、沉香挥发油［45］、薰衣草挥发油［46］可以降低兴

奋性氨基酸水平，调节脑内如 5-羟色胺（5-HT）等神

经递质含量，具有较优的行气镇静、抗抑郁和抗焦

虑的情志调节效用。

3 中药挥发油干预乳腺癌的作用机制

大量药理研究证明，中药挥发油防治乳腺癌具

有较大的潜在价值。许多专家学者通过实验研究

对其干预乳腺癌的作用机制进行报道，主要包括调

节体内雌激素的水平、抑制癌细胞增殖与诱导其凋

亡、增强机体免疫、抗炎和调控情绪等方面。研究

发现，三棱 -莪术总挥发油对包括人乳腺癌 MCF-7

细胞在内的多种肿瘤细胞均表现出明显的抑制作

用［47］。卡卓法挥发油中的 β -榄烯体对人乳腺癌

MCF-7 细胞系具有显著的抗肿瘤活性［48］。另外，杜

松挥发油能够损害乳腺癌细胞的生长并诱导细胞

凋亡，从而抑制乳腺癌的发生［49］。白术挥发油能够

剂量依赖性地对人乳腺癌细胞产生明显的抑制作

用［50］，乳香挥发油［51］具有抑制肿瘤侵袭和转移的潜

力。然而，目前涉及中药挥发油干预乳腺癌的最佳

给药方式及实际临床应用等的报道数量仍较少，更

多挥发油及其化学成分的抗肿瘤作用机制也有待

科研工作者进一步研究考察。

3.1 调节体内雌激素水平 雌激素由女性卵巢中

的卵泡细胞合成分泌，能够结合乳腺上皮细胞中的

雌激素受体（ER），进而通过基因组和非基因组效应
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参与乳腺组织的生长、生育及细胞调控。研究表

明，乳腺癌产生的重要原因之一是体内产生过多的

雌激素，进而造成体内雌激素水平过度升高或过度

激活 ER 的表达，最终促使乳腺细胞异常增殖，导致

乳腺癌的发生［52-54］。因此，降低人体雌激素水平可

以在一定程度预防乳腺细胞癌变。部分中药挥发

油具有显著的抗雌激素活性的作用，能够扰乱雌激

素依赖性组织［55］，进而降低体内雌激素水平，起到

干预乳腺癌发生的效果。夏枯草中含有大量的多

糖类（P）、三萜类（T）及挥发油类（V）组分，研究发现

不论是使用单一组分还是将三者配伍进行实验，均

能显著抑制小鼠乳腺癌细胞活性，其中 T 组、PTV 组

均可降低小鼠体内雌激素含量并抑制增殖细胞核

抗原（PCNA）表达，最终抑制肿瘤细胞 DNA 的合

成，可见夏枯草相关组分具有良好的抗肿瘤效用，

能够作为干预乳腺癌的候选药物［56］。雷丹［57］曾报

道，生姜挥发油对体外雌激素诱导的乳腺癌 MCF-7

细胞的生长增殖和体内雌激素失调导致的乳腺肿

瘤的增长，均展现出明显的抑制效应，该研究提示

生姜挥发油在体内外都能起到抑制乳腺癌的作用。

3.2 抑制癌细胞增殖与诱导其凋亡 抑制乳腺肿

瘤细胞增殖与诱导其凋亡是治疗乳腺癌的有效方

法之一。鱼腥草挥发油能够将乳腺癌 MCF-7 细胞

阻滞在 S 期，进而抑制 MCF-7 细胞的增殖，同时其

能够致使 MCF-7 细胞中的 B 细胞淋巴瘤 -2（Bcl-2）
蛋白表达量下降，促使癌细胞凋亡［58］。乳香挥发油

能够剂量依赖性地诱导乳腺癌 MCF10-2A、MCF-7、

T47D 细胞凋亡，其诱导凋亡的机制可能与减少细

胞内磷酸化蛋白激酶 B（Akt）数量、降低细胞外调节

蛋白激酶 1/2（ERK1/2）参与丝裂原活化蛋白激酶

（MAPKs）信号途径的传导及下调细胞周期蛋白 D1

（Cyclin D1）的表达相关［59］。研究证实莪术挥发油

能有效抑制乳腺癌 MDA-MB-231 细胞株增殖，并呈

现出一定程度的剂量依赖性，其能够调节细胞中抗

凋亡蛋白 Bcl-2 和促凋亡蛋白 Bcl-2 相关 X 蛋白

（Bax）的表达，进而诱导乳腺癌细胞株的凋亡［60］。

杨超等［61］曾报道，蒲公英挥发油具有高效抑制肿瘤

细胞增殖和促进其凋亡的药理作用，能够显著抑制

小鼠乳腺癌 MCF-7 细胞株活性并缩小肿瘤体积。

此外，松针挥发油在诱导人乳腺癌 MCF 细胞凋亡和

阻滞癌细胞周期等方面有较好效果，且乳腺癌细胞

的凋亡数目与时间、挥发油剂量之间呈明显的依赖

性，江维等［62］的研究显示松针挥发油可能通过抑制

端粒酶的活性进而诱导癌细胞损伤、凋亡及自噬 。

相关检测证实，香茅、没药、蟹橙叶、蓬莪术和

树兰花等芳香中药提取出的挥发油中 β -榄香烯

（β-E）组分含量较高，其中香茅挥发油的 β-E 组分含

量高达 1.63%~5.21%［63］。另一方面，研究显示 β -E

能有效诱导人乳腺癌细胞凋亡，其通过高效阻断乳

腺癌细胞转化生长因子 -β（TGF-β/Smads）信号通

路，下调核转录因子 SNAI1 和 SNAI2 的表达，同时

抑制磷酸化 Smad3 蛋白的表达和 mRNA 水平，最终

实现逆转乳腺癌细胞上皮间质转化（EMT）的发生

并抑制乳腺癌的发展［64］。蔡东焱等［65］的研究指出，

β-E 通过下调乳腺癌 MB-468 细胞株的周期蛋白 B1

（Cyclin B1）的表达水平，可以对肿瘤细胞株的生长

起到明显抑制作用，此外将低浓度的 β-E 与紫杉醇

联合使用后发现，该抑制效应得到增强，肿瘤细胞

的凋亡率也明显提升。由此，笔者推测上述中药挥

发油通过诱导细胞凋亡途径防治乳腺肿瘤的潜质

较大，相关机制可作进一步探明。

3.3 增强机体免疫 人体免疫系统是机体发挥免

疫应答及免疫功能的重要系统，参与维持人体正常

代谢水平和内环境稳态。调查发现大部分肿瘤患

者属免疫功能失常的人群，故提升人体免疫机能对

于肿瘤防治具有重要意义。研究显示紫苏［66］、姜

黄［67］、紫衫［68］等中药挥发油可提升机体免疫力、增

强免疫系统功能，但各种中药挥发油的作用机制不

尽相同。齐珊珊等［69］研究显示广藿香挥发油对外

周白细胞、腹腔巨噬细胞有显著活化作用，其通过

促进脾淋巴细胞增殖从而提高小鼠免疫力。杨伟

等［70］采取灌胃给药的方式将西黄丸挥发油注入已

接种乳腺癌细胞株小鼠体内，发现该挥发油能提高

外周血细胞因子白细胞介素（IL）-2 和 γ 干扰素

（IFN-γ）及外周 CD3+ T 细胞、CD8+ T 细胞和 B7-1 细

胞含量，促进小鼠体内 T 细胞增殖，增强免疫细胞处

理抗原能力，最终显著提升小鼠免疫清除功能并抑

制乳腺癌细胞的增殖。汪海洋等［71］研究表明，西黄

丸挥发油对乳腺癌模型大鼠的免疫功能具有一定

的改善作用，能够增强模型鼠细胞的抗肿瘤活力，

同时指出将该挥发油与人绒毛促性腺激素（HCG）
联合使用的效果要比单独使用挥发油的效果更佳。

可见，增强人体免疫机能可在一定程度上抑制乳腺

癌细胞增殖。

3.4 抗炎 炎症通常认为是一类毛细血管网络系

统的生物活体组织应对各类伤害因子的影响所产

生的以防护反射为主的基本病理过程。炎症作为

一种机体自动防御和免疫修复反应，一般状况下对
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人体有利，但某些特殊炎症的产生是许多疾病发生

的必经过程。如炎症可以诱导人体肿瘤的生成，且

对癌症患者而言，其存在促进患者体内癌细胞的增

殖和转移的风险，故抑制机体有害炎症的产生在一

定程度上对癌症防治具有积极意义。多项药理研

究 表 明 ，紫 苏［72］、辛 夷［73］、当 归［74］、苍 术［75］、薰 衣

草［76］、野菊花［77］等中药挥发油均具有良好的抗炎效

果，值得进一步研究以开发针对炎性癌症的替代疗

法。研究发现蒲公英挥发油中亚麻酸、棕榈酸、油

酸等主要成分能够影响炎症因子一氧化氮（NO）、肿
瘤 坏 死 因 子（TNF）- α 的 释 放 ，进 而 抑 制 乳 腺 癌

MCF-7 细胞增殖［61］。沉香挥发油抑制炎症因子

IL-1β 和 IL-6 合 成 和 释 放 ，减 轻 炎 症 反 应［78］。

HASHIM 等［79］通过进行细胞活力和附着实验，有力

支持了沉香挥发油在治疗与炎症相关的传统疾病

中的应用，其研究发现沉香挥发油分子可显著杀死

乳腺癌细胞并抑制细胞附着，呈现良好的抗肿瘤

活性。

3.5 调控情绪 抑郁、焦虑等负性情绪是乳腺癌发

生发展的重要影响因素。刘雪梅等［80］指出，由负性

情绪主导的心理应激反应能诱发神经-内分泌-免疫

网络的平衡失调而影响人体雌激素、糖皮质激素等

激素的分泌水平，增加乳腺癌变机率，同时其还能

够破坏机体免疫系统功能，促使乳腺肿瘤发展恶

化。另外，JIM 等［81］研究发现，在化疗期间有抑郁症

病史的乳腺癌患者生理功能显著下降，且术后康复

效果也明显低于无抑郁症病史的患者。近年来，国

内外学者对中药挥发油的情绪调控作用展开了大

量研究。杨子玉［82］对利血平模型小鼠分别进行甜

橙挥发油的灌胃、嗅闻和饲料饲喂处理，发现该挥

发油可促进小鼠体内 5-HT、多巴胺、酪氨酸羟化酶

等的表达，降低促肾上腺皮质激素的表达水平的同

时抑制促肾上腺皮质激素释放因子，从而降低小鼠

眼睑下垂程度，提升小鼠体温和活跃度，明显改善

小鼠抑郁行为。 SANCHEZ-VIDANA 等［83］研究发

现薰衣草挥发油能够防止抑郁、焦虑样行为的雄性

SD 大鼠模型体内 BrdU 阳性细胞数量减少，其在调

控抑郁、焦虑等情绪方面作用积极。研究表明丁香

挥发油能通过显著提升抑郁小鼠体内嗅觉受体

（OR）基因的表达水平和血清内 5-HT 浓度，缓解抑

郁症状效果较好［84］。

4 讨论与展望

目前，中药挥发油作为一种独特的中药有效成

分，其在抗肿瘤研究领域受到了越来越多的关注，

围绕中药挥发油防治乳腺癌相关的中医诊疗、作用

机制等方面研究已经取得了一些成果，但现阶段中

药挥发油在乳腺癌防治研究进程中也存在如下问

题：①各项实验室数据均证实部分中药挥发油及其

化学成分能够发挥较理想的防治乳腺癌作用，但具

有抗乳腺癌活性的挥发油化学组分数量有限，更多

挥发油化学成分有待科研工作者进一步研究 。

②尽管诸多研究报道了中药挥发油防治乳腺癌的

相关作用及其可能药理机制，但目前开展的机制研

究多为细胞层面或者动物层面的实验性研究，围绕

临床的相关报道尚处于相对空白阶段。③中药挥

发油尽管具有渗透性强、代谢速率快和人体无任何

残留等特性，但其本身是一类高纯度、强挥发性和

具有一定刺激性的物质，因此其使用安全性和稳定

性是制剂研究时需要着重考虑的方面。

笔者认为，中药挥发油是一类极具潜力的天然

抗癌物质，开发相关挥发油制剂将会为临床治疗乳

腺癌提供一种新的可能。同时未来在开发防治乳

腺癌相关制剂时，要系统地开展中药挥发油的原料

控制、质量分析、安全性评价及药效学评价等方面

的研究，以保证制剂的安全、有效、稳定、可控。具

体做法：①建立科学合理的中药材原料控制体系。

通过把控好药材基原、产地、种植条件、采收期等，

同时重点关注中药材的加工炮制技术对中药材质

量的影响，进而保证好中药材原料质量的均一稳

定。②应用先进的成分分析技术。如应用液相色

谱 - 质 谱 联 用（LC-MS）、气 相 色 谱 - 质 谱 联 用

（GC-MS）等现代科学先进技术和新手段检测中药

挥发油有效成分含量，建立中药挥发油的质量标

准，进而保证中药挥发油的质量。③建立系统的安

全性评价体系。对中药挥发油进行体内外分析实

验、刺激性实验、毒理学实验等，由此为中药挥发油

的安全性做出科学的评判，为后期制剂研究提供参

考依据。④设计新剂型。如将中药挥发油的剂型

设计成脂质体、纳米粒、微球、微囊等，以此提高中

药挥发油制剂的稳定性。
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