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基于生物信息学探讨胃癌相关基底膜基因及中药预测3 
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摘  要：目的  探究胃癌患者的基底膜差异基因之间以及与预后的相关性，并预测调控差异基因表达的中药，通过统计分析中

药的性味归经、药物分类为中医药治疗胃癌提供理论支持，有利于后续中医药开发及中西医联合治疗策略的制定。方法  下载

TCGA 数据库中胃癌患者的转录组数据，通过检索文献获取基底膜相关基因并筛选、分析其在胃癌的表达量及共表达情况，并

对差异基因进行基因本体（gene ontology，GO）功能富集分析、京都基因与基因组百科全书（Kyoto encyclopedia of genes and 

genomes，KEGG）通路富集分析和疾病本体（disease ontology，DO）富集分析。通过 GEPIA 数据库对差异倍数大的基底膜差

异基因进行预后分析，再通过 CTD 数据库查找对基因有调控作用的化学成分。应用 COREMINE 数据库查找相关中药，并通过

古今医案云平台统计高频中药的性味归经、药物分类。结果  共筛选出 15 个与预后相关的基底膜基因，根据参考文献筛选出

45 种化学成分，得到高频中药为茶树根、姜皮、干姜、丹参、人参等；药性以平、温为主；药味以甘、苦为主；归经以脾、肺、

肝经居多；以补虚药、收涩药、清热药、活血化瘀药、理气药、化痰止咳平喘药为主。结论  通过生物信息学分析得出胃癌相

关基底膜基因及对应的高频中药，为治疗胃癌的中药新药开发及中医药理论的微观挖掘提供思路。 
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Abstract: Objective  To explore the correlation between basement membrane differential genes in patients with stomach 

adenocarcinoma and the correlation between the differential genes and prognosis, and predict the traditional Chinese medicine (TCM) 

that regulates the expression of differential genes, and provide theoretical support for the treatment of gastric cancer by TCM through 

statistical analysis of the property, flavor, attributive channel and drug classification of TCM, which is conducive to the subsequent 

development of TCM and the formulation of treatment strategies of integrated Chinese and western medicine. Methods  

Transcriptome data of patients with stomach adenocarcinoma were downloaded from the TCGA database. The basement membrane-

related genes were obtained through literature search, and their expression levels and co-expression in gastric cancer were screened 

and analyzed, and the differential genes were analyzed through gene ontology (GO) functional enrichment analysis, Kyoto 

encyclopedia of genes and genomes (KEGG) pathway enrichment analysis and disease ontology (DO) enrichment analysis. Prognostic 

analysis of basement membrane differential genes with large differential multiples was performed using GEPIA database. CTD 

database was used to find the chemical components that have regulatory effects on genes. COREMINE database was used to search 

for related TCM, and property, flavor, attributive channel and drug classification of high-frequency TCMs were counted through the 
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cloud platform of ancient and modern medical records. Results  A total of 15 basement membrane genes related to prognosis were 

selected, 45 chemical components were screened according to the references, and the high frequency TCMs were Chashugen (root of 

Camellia sinensis), Jiangpi (peel of Zingiber officinale), Ganjiang (Zingiberis Rhizoma), Danshen (Salviae Miltiorrhizae Radix et 

Rhizoma), Renshen (Ginseng Radix et Rhizoma), etc. The medicinal properties were mainly flat and warm; The flavor were mainly 

sweet and bitter; Spleen, lung and liver channels were the main channels. The main drugs were tonifying deficiency, receiving 

astringent, clearing heat, promoting blood circulation and removing blood stasis, regulating qi, resolving phlegm and relieving cough 

and asthma. Conclusion  The basement membrane genes related to stomach adenocarcinoma and the corresponding high frequency 

TCM were obtained through the analysis of bioinformatics technology, which provides ideas for the development of new Chinese 

medicine for the treatment of stomach adenocarcinoma and the micro-excavation of Chinese medicine theory. 

Key words: basement membrane; stomach adenocarcinoma; bioinformatics; prediction of traditional Chinese medicine; root of 

Camellia sinensis; peel of Zingiber officinale; Zingiberis Rhizoma; Salviae Miltiorrhizae Radix et Rhizoma; Ginseng Radix et Rhizoma 

 

胃癌是全球第 5 大常见癌症，在全球癌症相关

死亡率中排名第 3[1]，也是中国最常见的恶性肿瘤之

一[2]。胃癌作为一种多因素疾病，遗传因素、环境因

素以及幽门螺旋杆菌感染等均可能增加罹患胃癌的

风险，其治疗手段包括手术切除、细胞毒性疗法、

免疫治疗、靶向治疗等[3]。基底膜是上皮组织和间

皮组织下方一层薄而紧密的细胞外物质，对癌症的

转移扩散有重要意义，并与 90%的癌症相关死亡有

关[4]。在内皮细胞中，通过无翼型小鼠乳腺肿瘤病

毒整合位点家族（wingless-type mouse mammary 

tumor virus integration site family，WNT）信号通路，

抗氧化酶超氧化物歧化酶-3诱导血管正常化并赋予

内皮细胞基底膜使效应 T细胞通过并进入肿瘤微环

境的能力[5]。胃癌在中医中可归为“胃反”“噎膈”

“胃脘痛”等范畴，虽然中医学没有对胃癌进行专门

的论述，但对其症状、病因病机等有广泛研究[6]。目

前，中医药在胃癌的中医证型[6]、中成药治疗胃癌[7]

及其作用机制如抗幽门螺旋杆菌[8]、抗感染[9]、抑制

胃癌细胞的增殖和凋亡[10]、抑制氧化应激[11]、抑制

糖酵解[12]、抑制血管生成[13]等方面取得进展。西

医的免疫治疗如嵌合抗原受体 T 细胞免疫疗法具

有良好的效果，但该疗法可能导致患者中毒甚至

死亡[14]，而相比之下中医药的安全性高，具有多组

分、多靶点的特点[14]。由此可见，研究中医药调控

基底膜相关基因的表达作用对胃癌治疗有积极意

义，不仅能够从微观角度丰富中医药治疗肿瘤的相

关理论，还对未来的中医药开发以及中西医结合治

疗胃癌有一定的参考价值。 

1  材料与方法  

1.1  差异基因分析 

通过检索中外数据库查阅相关文献得到基底膜

基因名称[15]。从 TCGA 数据库（https://portal.gdc. 

cancer.gov/）下载胃癌的转录组数据，使用 R 语言

ver 4.0.5 分析胃癌转录组测序数据，获得在胃癌中

基底膜基因的表达量，选取 P＜0.001 的基因绘制基

底膜基因在正常组与肿瘤组的火山图。 

1.2  基因共表达网络  

将基底膜差异基因以差异倍数（fold change，

FC）的对数值（log2FC）降序排列，选取前 10 与后

10 位差异基因进行相关性分析并绘制共表达热图。 

1.3  关键基因临床相关分析  

保留 log2FC 在 1.0 以上及−1.0 以下的基底膜差

异基因，使用 Gene Expression Profiling Interactive 

Analysis（GEPIA）数据库（ http://gepia2.cancer-

pku.cn/）分析基底膜基因表达水平与胃癌的生存时

间的相关性。在搜索框内输入基因名称后进入

GEPIA 数据库的“Survival Plots”（生存图）的界面，

于 Gene 框中输入筛选基因，“Datasets Selection”

（数据集选择）选择“STAD”，调整方法、截断值、

风险比率、横轴单位等相关参数后，点击“Plot”进

行绘制，重复以上操作即可筛选得到在肿瘤和正常

组织中差异排名靠前的基因生存曲线。 

1.4  基因本体（gene ontology，GO）功能富集分析

和京都基因与基因组百科全书（Kyoto encyclopedia 

of genes and genomes，KEGG）通路富集分析  

使用“ClusterProfiler”程序包将得到的基底膜

差异基因分别进行 GO 富集分析[16]和 KEGG 富集

分析 [17] ，分析基因产物承担的生物学过程

（ biological process ， BP ）、细胞组分（ cellular 

component，CC）、分子功能（molecular function，

MF）以及相关通路。 

1.5  疾病本体（disease ontology，DO）疾病分析  

使用“DOSE”程序包将得到的基底膜基因进行

DO 分析[18]，分析基因与其余疾病相关程度。 
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1.6  中药预测  

将 基 底 膜 基 因 提 交 至 Comparative 

Toxicogenomics Database （ CTD ） 数 据 库

（http://ctdbase.org/），查找能够调控基底膜差异基

因的所有化学成分，再通过查阅文献以及参考

CTD 数据库中基因与化学成分的相关性的文献支

持数（＞1000）来筛选化学成分，最后将筛选得到

的化学成分与原有的基底膜差异基因对应。在

COREMINE 数据库（https://www. coremine.com/）

中寻找包含对应化学成分的中药名称，同时参照

《中国药典》《中药大辞典》《中华本草》《中药学》

的规范，进行中药的筛选。 

1.7  中药分析 

将筛选得到的全部中药及部分基因所对应的

中药输入古今医案云平台（ https://www.yiankb. 

com/）的医案模板，创建相对应的医案库，再分别

加入分析池中进行中药性味、归经的频数统计，最

后参照《中药学》的中药分类目录对药物类别进行

统计分析。 

2  结果  

2.1  基底膜差异基因分析 

查阅相关文献得到基底膜相关基因，并提取基

因在胃癌及正常组织中的表达量，选取 P＜0.001 的

差异基因，筛选出 66 个上调基因和 27 个下调基因，

绘制胃癌中基底膜相关基因火山图，如图 1 所示。

图中绿色部分为下调基因，即低表达基因，红色部

分为上调基因，即高表达基因。从图 1 中可看出，

基底膜基因在胃癌中多为高表达。 

2.2  基因相关性分析  

将基底膜差异基因进行相关性分析，以 log2FC

值降序排列，选取差异基因中前后排名前 10 的基

因进行相关性分析，如图 2 所示。图中横纵坐标均

为基因的名称，颜色深浅代表相关性的强弱，红色

越深则表示 2 个基因之间正相关性越强；蓝色越深

则表示负相关越强，方格里的数值代表相关系数。

由图 2 可知，20 种基因中部分基因呈极高的相关

性，如 COL4A6 和 COL4A5、THBS2 和 BGN、PTN

和 SPARCL1、SMOC2和 SPARCL1、SMOC2和NTN1，

其中最高相关系数为 0.85（COL4A6 和 COL4A5）；

负相关性较低。 

2.3  基底膜基因预后分析  

在 93 个基因中保留 log2FC 在 1.0 以上及−1.0

以下的部分，得到 60 个基底膜基因，将其提交至 

 

图 1  胃癌中基底膜基因差异分析火山图 

Fig. 1  Volcano map of differential analysis of basement 

membrane genes in stomach adenocarcinoma 

 

图 2  基底膜基因相关性分析 

Fig. 2  Correlation analysis of basement membrane genes 

GEPIA 数据库，进行胃癌临床生存分析，将 P＜0.05

的基因保留，称为预后相关基因，并绘制临床生存

分析图。如图 3 所示，基底膜基因的表达量与胃癌

的生存时间明显相关。 

2.4  基底膜基因 GO 功能富集分析和 KEGG 通路

富集分析 

将得到的胃癌中差异表达的基底膜基因进行

GO 功能富集分析和 KEGG 通路富集分析。筛选条 
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A～O-分别对应基因 ADAMTS1、ADAMTS6、ADAMTS7、ADAMTS18、COL4A1、COL4A5、COL12A1、DCN、ITGA8、LAMB1、LUM、NTN1、

OGN、SPON1、VCAN 的生存曲线图 

A—O-respectively corresponds to the survival curves of genes ADAMTS1, ADAMTS6, ADAMTS7, ADAMTS18, COL4A1, COL4A5, COL12A1, DCN, 

ITGA8, LAMB1, LUM, NTN1, OGN, SPON1, VCAN 

图 3  预后相关基因与胃癌的生存分析 

Fig. 3  Survival analysis of prognostic related genes and stomach adenocarcinoma 

件为校正后 P＜0.05，绘制 GO 功能富集分析气泡

图（图 4-A）和 KEGG 通路富集分析气泡图（图 4-

B），图中以圆圈大小和颜色深浅反映富集程度以及

校正后 P 值大小。GO 富集分析的结果显示，筛选

出的基底膜基因在 BP 中主要与细胞外基质组织、

细胞基质黏附、细胞外结构组织、胚层形成以及分

化相关；在 CC 中主要与含胶原蛋白的细胞外基质、

基底膜、内质网腔、酶活性相关；在 MF 中主要与

整合素结合、胞外基质结构成分、糖胺聚糖结合、

金属肽酶活性、内肽酶活性、金属内肽酶活性等有

关。KEGG 通路富集分析的结果显示，筛选出的基

因 与 磷 脂 酰 肌 醇 -3- 激 酶 / 蛋 白 激 酶 B

（phosphatidylinositol-3-kinase/protein kinase B，PI3K/ 

Akt）信号通路、黏着斑、细胞外基质（extra cellular 

matrix，ECM）受体相互作用、人类乳突病毒感染和

癌症等相关。 

2.5  基底膜基因 DO 疾病分析 

将得到的胃癌中差异表达的基底膜基因进
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行 DO 疾病分析，选取校正后 P＜0.05 的疾病，

并以校正后 P 值升序排序，选取前 30 位相关疾

病，并绘制 DO 富集分析图。如图 5 所示，图中

左侧为疾病名称，右侧底部数字代表富集在该疾

病中的基因数目。由图 5 可知，基底膜基因与多

种疾病有关，其中多为癌症（如骨肉瘤、骨癌、

乳腺癌、结缔组织癌）、遗传性皮肤病以及与心脏

相关的疾病。 

 

图 4  基底膜基因 GO 功能富集分析 (A) 和基底膜基因 KEGG 通路富集分析 (B) 

Fig. 4  GO functional enrichment analysis (A) and KEGG pathway enrichment analysis (B) of basement membrane genes 

 
图 5  基底膜基因 DO 富集分析 

Fig. 5  DO enrichment analysis of basement membrane 

genes 

2.6  调控预后相关基因的中药预测与分析 

将预后相关的基底膜基因提交至 CTD 数据库，

检索对于基因有调控作用的化学成分，查阅文献以

及选择 CTD 数据库中文献支持度较高的化学成分。

将化学成分提交至 COREMINE 数据库，检索包含

对应化学成分的中药，选择 P＜0.05 的中药。共筛

选出 1288 味中药，出现频次 5958 次。根据《中国

药典》《中药大辞典》《中华本草》《中药学（第 10

版）》等工具书对于出现频次在 9 次以上的中药进

行统计，共筛选出 141 味中药，见表 1、2。 

由于部分药物没有明确的性味归经，故对中药

的不同属性分别统计。四气 104 次：温（33 次）＞

平（31 次）＞寒（28 次）＞凉（9 次）＞热（3 次），

见图 6；五味 162 次：甘（49 次）＞苦（48 次）＞辛

（29 次）＞涩（20 次）＞酸（11 次）＞淡（3 次）＞

咸（2 次），见图 7；归经 234 次：脾经（47 次）＞

肺经（39 次）＝肝经（39 次）＞肾经（29 次）＝心

经（29 次）＞胃经（27 次）＞大肠经（16 次）＞膀

胱经（3 次）＞胆经（2 次）＝心包经（2 次）＞三

焦经（1 次），见图 8。有明确药物分类的中药共 92

味，补虚药（22 味）＞收涩药（11 味）＝清热药（11

味）＞活血化瘀药（10 味）＞理气药（8 味）＞化

痰止咳平喘药（7 味）＞解表药（5 味）＞温里药（3

味）＝利水渗湿药（3 味）＝止血药（3 味）＞泻下

药（2 味）＝安神药（2 味）＝化湿药（2 味）＞息

风止痉药（1 味）＝涌吐药（1 味）＝祛风湿药（1

味），见图 9。 

进一步选择胶原蛋白 α-5（IV）链（collagen 

alpha-5 (IV) chain，COL4A5），轴突导向因子-1 
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表 1  部分基因相关的调控成分及代表中药 

Table 1  Some gene related regulatory components and representative traditional Chinese medicine 

基因 调控成分 代表中药 

COL4A5、ADAMTS18、

ADAMTS6 

estradiol 火麻仁、麦芽、玉米须、葛花、葛根、茶树根 

VCAN doxorubicin 荜澄茄、萹蓄、藤黄、枳椇子、黄蜀葵花、片姜黄、郁金、白芨、黄芪、

旋覆花、丹参、黄芩 

lipopolysaccharides 黄芩、丹参、海参、人参、旋覆花、连翘、苏木、青天葵、白术、肿节

风、五味子 

polycyclic aromatic  

hydrocarbons 

麝香、珍珠、黄杨、茶树根、落地生根、松叶、瓦楞子、八角莲、酢浆

草、松节油、灯心草、白芥子 

toxins, biological 全蝎、蓖麻子、蜂蜜、紫苏、蜈蚣、山豆根、辛夷 

NTN1 aldehydes 肉桂、丹参、桂枝、甜杏仁、九香虫、紫苏、青蒿、鱼腥草、白葡萄干、

茶树根、芫荽、枳实、橙皮、红花 

cocaine 火麻仁、商陆、罗布麻、延胡索、远志 

plant preparations 人参、白果、银杏叶、姜皮、生姜、干姜、麻黄、大蒜、葫芦巴、当归、

郁金、姜黄、苦瓜、蒺藜、大黄 

OGN、ADAMTS7 particulate matter 松节、杨树花、槐角、柏子仁、槐花、桂花、女贞子 

DCN hydrocarbons, chlorinated 海狗肾、落地生根、玳瑁、天南星、乔木刺桐、麝香、瓦楞子、葱白 

bisphenol A 石决明、菟丝子、芦笋、芦根、马齿苋、瓦楞子、芫荽、茶树根、紫梢花 

ADAMTS1 dihydrotestosterone 蒺藜、冬葵果、黑芝麻、使君子 

SPON1 flavonoids 黄芩、茶树根、白果、啤酒花、淫羊藿、桑叶、白葡萄干、甘草、苦参、

桑白皮、桑葚、沙棘 

COL12A1 arsenicals 紫菜、海藻、玳瑁、凤尾草、苍术 

COL4A1 acetylcysteine 马勃、冬凌草、茶树根、野菊花 

表 2  部分高频中药 

Table 2  Some high frequency traditional Chinese medicine 

中药 频次 中药 频次 

茶树根 27 银杏叶 15 

姜皮 20 玉米须 15 

干姜 19 紫苏 15 

生姜 19 郁金 14 

丹参 17 姜黄 14 

人参 16 肉桂 14 

人参花 16 红花 14 

人参叶 16 白葡萄干 13 

白果 15 大蒜 13 

蜂蜜 15 当归 13 

黄芩 15 海藻 13 

火麻仁 15 厚朴花 13 

灵芝 15 三七 13 

 

图 6  中药四气统计分析 

Fig. 6  Statistical analysis of four qi of traditional Chinese 

medicine 

（netrin-1，NTN1）和一种具有血小板反应蛋白基

序 18 的解聚素和金属蛋白酶（a disintegrin and  

温 
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平 
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寒 
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热  3% 

凉 

9% 
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图 7  中药五味统计分析 

Fig. 7  Statistical analysis of five flavors of TCM 

 

图 8  中药归经统计分析 

Fig. 8  Statistical analysis of meridian tropism of TCM 

 

图 9  中药分类统计分析 

Fig. 9  Classified statistical analysis of TCM 

metalloproteinase with thrombospondin motifs 18，

ADAMTS18）单独进行归经频次统计，结果表明

COL4A5 与肝经（179 次）、肺经（158 次）、脾经（156

次）、胃经（119 次）、肾经（100 次）相关性最强；

NTN1 与肝经（33 次）、脾经（28 次）、肾经（25 次）

相关性最强；ADAMTS18 与肝经（251 次）、肺经（200

次）、脾经（168 次）、胃经（148 次）、肾经（122 次）

相关性最强，如图 10 所示。 

 

图 10  3 种基因归经统计雷达图 

Fig. 10  Radar map of meridian tropism statistical of three 

genes 

3  讨论 

基底膜是最古老的动物细胞外基质，位于上皮

细胞下，形成片状结构并包围大多数组织[19]，主要

由蛋白聚糖、胶原蛋白、胶原蛋白修饰酶和扩展

ADAMTS 蛋白酶家族成员组成[15]，包含对细胞的

黏附和转移起关键作用的 IV 型胶原和层黏连蛋

白[19]。基底膜指导细胞极性、分化、迁移和存活，

其功能与肿瘤疾病密切相关[20]。编码基底膜主要结

构成分 IV 型胶原的 COL4A5 可通过激活 Wnt 信号

通路，或者通过增强胃癌细胞对间皮细胞的黏附能

力来促进胃癌腹膜转移[21]。ADAMTS18 将腔内激

素受体信号传导与基底膜重塑和干细胞激活联系起

来[22]，预后与高度突变的抗原 ADAMTS18 的过表

达和胃癌中抗原提呈细胞的浸润有关[23]。NTN1 通

过 p38 丝裂原活化蛋白激酶（mitogen activated 

protein kinase，MAPK）和 PI3K/Akt 信号通路促进

胃癌细胞迁移，NTN1 及其受体可协同促进胃癌细

胞的神经侵袭，与预后不良相关[24]。 

GO 分析和 KEGG 分析显示，筛选出的基底膜

相关基因主要与细胞外基质组织、基底膜等相关，

且显著富集在 PI3K/Akt 信号通路、黏着斑和癌症

等。细胞外基质作为肿瘤微环境的重要组成部分，

可以影响癌症的特征，并参与促进癌症发生、发展
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和转移的细胞过程，其沉积与多种肿瘤的不良预后

有关[25]。相较癌症患者的其他通路，PI3K/Akt 信号

通路中的许多成分更频繁地通过扩增、突变和移位

对疾病靶向以使通路激活[26]，但是其活性异常不

仅能导致细胞恶性转化，而且与肿瘤细胞的迁移、

黏附、血管生成以及细胞外基质降解等有关[27]。黏

着斑系统中的黏着斑激酶活性上调和纤维化水平

升高与 CD8+ T 细胞浸润不良有关，抑制局灶性黏

着激酶可显著限制肿瘤进展，延长癌症患者的生存

时间[26-28]。 

中药及其有效成分以及中药复方均可调控基底

膜。如姜黄素能通过抑制基质金属蛋白酶 2（matrix 

metalloproteinase 2，MMP-2）、MMP-9 表达破坏基

底膜等方式阻止膀胱癌生长、侵袭、转移[29]。当归

水提液对小鼠黑素瘤细胞 B16-BL6 与基底膜层黏

连蛋白黏附能力有双向调节作用，对 B16-BL6 细胞

穿越基底膜的运动能力有显著抑制作用[30]。(−)-表

没食子儿茶素-3-没食子酸是绿茶中主要的黄酮类

物质，在前列腺癌中能阻止前列腺特异性抗原引发

的基底膜降解以及 MMP-2 的激活[31]。在中药复方

研究中，参芪地黄汤、杞菊地黄丸等 4 个中药复方

能有效减轻肾小球基底膜的增厚，进而降低尿微量

白蛋白的排泄，保护肾功能[32]。而有关中药通过调

控基底膜影响胃癌的文献较少，后续有待挖掘。 

本研究通过分析TCGA数据库与胃癌基底膜差

异基因的表达，得到能够调控基因的化学成分，并

通过化学成分查找相关中药，总结中药性味归经及

药物分类。最终得出与胃癌基底膜有关中药的四气

以平、温、寒为主，五味以甘、苦、辛为主，提示

胃癌的病因病机主要是脾胃气虚和痰湿内阻 2 类，

二者互为因果，胃癌患者多并见，因此其治疗多用

辛、甘、平的中药以补益升提中焦之气，辛、苦、

寒的中药以燥湿化痰行水，性味两端的药物相互促

进、相互制约。本研究通过分析高频药物发现，活

血化瘀法是中晚期胃癌治疗的基本原则，改善血液

的高凝状态可对病灶产生多方面的防治作用。杨志

峥[33]在化瘀健脾汤中运用红花活血化瘀止痛，联合

FOLFOX4 方案（包括奥沙利铂、亚叶酸钙和氟尿嘧

啶）治疗可使中晚期胃癌患者生活质量明显提高，

机体免疫力增强；有研究证明三七和郁金各自联合

西医治疗均可显著降低血清肿瘤标志物水平并提高

晚期胃癌临床疗效[34-35]。除活血化瘀外，胃癌的治

疗还兼用人参、黄芪等益气健脾药以扶正气，气

旺血畅则瘀自化。郭凯凯等[36]通过网络药理学对

“黄芪-人参”药对进行机制挖掘，发现其可能通过

调控血管平滑肌增殖、凋亡过程、细胞因子应答等

过程治疗胃癌并起到扶正气作用。人参黄芪复方也

被证明对人胃癌 MGC-803 细胞具有一定的增殖抑

制、促进细胞凋亡和抑制细胞迁移的作用[37]。 

整体归经统计以脾、肺、肝、肾、心和胃经为

主，单个基因的归经统计以肝、肺、脾、胃和肾经

为主，基因与疾病整体归经趋势大致相同，可说明

微观基因层面与宏观整体调控变化相一致。单个基

因归经中肝经药物出现频率大于脾经和肺经，但差

距不大，其可能原因是在中医理论中肝木气机不畅

则克伐脾土，易影响中焦脾胃运化；肝、肺主一身

气机升降，一方气运失司则全身气机逆乱，许多化

湿药、理气药和化痰止咳平喘药往往也归于肝经。

整体归经中胃经药物少于其他五脏药物，可能与胃

癌患者后期五脏功能低下明显而胃的腐熟功能不是

主要矛盾有关，后续有待进一步分析。药物分类统

计以补虚药、收涩药、清热药、活血化瘀药、理气

药、化痰止咳平喘药为主。其药物对应的病机与中

医理论中对于胃癌的病机认识大致相同，即脾胃气

虚、痰阻气滞、湿热困脾、气血瘀阻几类，以此或

可证明中医性味归经、药物分类理论有明确的物质

基础。 

本研究通过基底膜差异表达基因探寻相关的中

药，并将基因与中药的性味归经进行关联，发现微

观层面的基因与当下中医治疗胃癌的理论观念以及

用药是一致的，此研究可以从微观以及宏观层面进

一步丰富中医理论，为中医药治疗胃癌提供理论依

据，并对未来深入挖掘中医经典中可能存在的微观

机制提供参考借鉴。因此，这 2 个层面的互相印证

对于完善和发展中医药理论有重要意义。然而本研

究仍存在以下不足：（1）涉及的基底膜基因数量较

少，微观机制尚未完全覆盖；（2）仅统计频数在 9

次以上的中药及性味归经、药物分类，可进一步扩

大统计范围以获得更为准确、更为客观的结果；（3）

通过“差异基因-调控成分-中药”这条研究思路得

到了相关中药，但其是否能够调控基底膜仍需进行

实验验证及临床观察。 
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