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　 　 摘要：道家内丹术与中医在对人体脏腑水火的认识上有很多相似之处，两者均以中国古代哲学文化为理论基础。 在认识人体

脏腑水火过程中，两者相互促进，共同发展。 道家内丹术与中医对人体脏腑水火的认识主要包括心肾水火观与肾命水火观两大体

系。 此文试从道家内丹术与中医对人体脏腑水火的认识个体系进行分析，探讨两者在认识人体脏腑水火理论发展中的内在关联，
并从方法、范围、部位、目的角度对两者进行辨析。
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　 　 《易经》中即出现水火一词。 《易经》为群经之首，
从中国古代哲学文化的角度系统阐释世界的组成，认
为万物是由阴阳两仪化生天、地、火、水、雷、山、风、泽
八卦而构成［１］，并对坎水和离火进行描述，从宏观角

度阐述对自然界水火关系的认识：“水火既济” “火水

未济”。 道家内丹术、中医对人体脏腑水火的认知体

系均以易学等中国古代通用哲学为方法论，均有“心
肾相交”“命门”“真水”“真火”等概念，且两者对相近

名词的部分功能论述也相似。 但由于道家内丹术、中
医在学科发展过程中不断融入具有本学科特色的认识

观、方法论，导致两者论述的内容产生了较大差别［２］。
中医在认识人体脏腑水火的过程中不断融入解剖

知识、临床观察、实践经验，不断细化人体水火物质结

构功能认识，对出现的各种水火证型进行总结分析，以
达到用脏腑水火理论精确指导临床，处理相关疾病的

目的。 道家内丹术在认识人体水火过程中运用重玄之

法。 重玄之法由老子在《道德经》中所述“玄之又玄”
发展而成的、用于探究人体自然本源的研究方法。 唐

代成玄英将重玄之法概括理解为“不断遣滞”的研究

方法，在对人体水火认识的过程中，一步步形成对人体

脏腑水火的认识观点，通过重玄体悟，发现其中的认知

缺陷，予以否定，通过不断的“遣”“玄”与否定［３］，达到

既不执着于探索人体有形的水火物质结构功能，又不

执着于体验身心无形的玄妙感受；在不执着有无一方

后，进一步去除对“不追求有形无形”、看似“无为”的
认知模式的执着，剥离后天形成的各种形神框架，回归

真我本源，达到人与自然相合的境界。
受之于中国古代哲学等思想的影响，道家内丹术

与中医在对人体脏腑水火认识中有密切的联系，在发

展中两者相互影响，逐渐形成心肾水火观和肾命水火

观两大脏腑水火理论体系。
１　 心肾水火观

中医和道家内丹术对脏腑水火的认识，最早是围

绕心为火脏，肾为水脏展开，并由此发展为一套完整的

理论体系。 心肾水火观是探究人体脏腑水火之间联系

的早期产物。
１. １　 中医心肾水火观　 中医对于心肾水火的认识偏

于阐述生理、病理特点以及论治疾病，调整人体脏腑盛

衰，恢复水火平衡，以达到祛除疾病，强身防病的目的。
《黄帝内经·素问》曰：“水火者，阴阳之征兆也” ［４］。

将《易经》通用哲学引用至中医，用于论述人体生理特

点。 先秦医家通过经验观察发现，肾与水液代谢密切

相关，提出“肾主水”的理论，并将哲学中水“趋下蓄

积、寒凉”等特点与肾相应，提出肾主伏藏，通于冬气

等生理特点。 此外，根据河图“天一生水，地六成之”
言以水为构成自然界最基础物质的哲学思想，与肾主

水的功能结合，得出肾藏先天之精的理论；医家通过解

剖发现，心相较于他脏红色更显著，且心中含血，血色

亦红，红色在哲学中属火，加之心脏不断跳动如火苗跳

跃，将心与火结合到一起，提出心为火脏的理论。 将火

“升腾、温热”等特点与心相应，提出心推动血行，温煦

脏腑，应于夏季等生理特点。
从卦爻上分析朴素哲学中的“水火既济”观，上坎

水下离火，坎水自然趋下而离火炎上，两相既济自然产

生变化。 但从人体解剖结构上分析，肾水居下，心火处

上，两者在空间结构上并不能达到水火相济之势，医家

不一味套用哲学观念，取水火相济之意与人体生理有

机结合，产生独具中医特色的理论观点。 大医孙思邈

运用这一研究思路，在《备急千金要方》 ［５］ 中明确提

出：“夫心者，火也；肾者，水也。 水火相济”，指出心肾

在生理情况下相交通的状态：心火下温肾水，使肾水不
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至过于寒凉；肾水上滋心火，使心火温煦不至燥热正是

这一理论的总结性论述。
中医心肾水火理论产生后，衍生出一系列相关辨

证论治体系。 《伤寒论》 ［６］ 中即有黄连阿胶汤治疗心

肾不交的应用，“少阴病，得之二三日以上，心中烦，不
得卧，黄连阿胶汤主之”，张仲景采用滋阴泻火、交通

心肾的治则，治疗肾阴亏虚，水不济火，心火亢盛，扰动

心神，心肾不得相交的黄连阿胶汤证，体现了医家重视

心肾水火之间的关系，将相关理论应用于临床的治疗

思路。 “心肾不交”一词首见于南宋严用和的《济生

方·虚损论治》 ［７］，“芡实丸治思虑伤心， 疲劳伤肾， 心

肾不交， 精元不固， 面少颜色， 惊悸健忘， 梦寐不安，
小便赤涩”，论述心肾俱损所致心肾不交类型的治疗

方药，辨治内含心肾水火理论思想。 中医心肾水火观

从宽泛哲学论述，到独具中医特色生理病理认识，最终

落实于指导治疗心肾相关疾病，实现一套从理论到临

床各部分衔接良好的实用中医理论体系。
１. ２　 道家内丹术心肾水火观　 道家内丹术认识心肾

水火主要是通过内观内景，即将心肾观想为一些特定

物品或场景，将自然界水火的功能特点赋予心肾，在此

基础上练习操作心肾水火在内景中按特定的轨迹运

行，以达到祛除体内杂质，修炼身心，与自然相合，回归

本源的目的。
宋代陈楠在《金丹诗诀》中言：“心肾水火自交感，

金木间隔随使然，黄庭一气居中宫，宫制万象心掌权，
水源清清如玉镜，孰使河车如行船”，即有心肾水火相

互作用产生变化的记载，以及内丹术将脏腑结构观想

为特定场景的理论。 南宋时期，紫虚了真子萧廷芝在

《金丹大成集·金丹问答》中有“下品丹法，以身为炉，
以气为药，以心为火，以肾为水”的论述，即体现视身

为炉、视气为体内大药、视心肾为水火，在身内炉鼎用

心肾水火炼药成丹的内丹术理念，也体现了道家内丹

术道法自然，修炼身形的学科特点。
２　 肾命水火观

肾命水火观围绕肾与命门进行研究，形成相应理

论体系，晚于心肾水火观。
２. １　 中医肾命水火观 　 “命门”一词首见于《黄帝内

经》，“命门者，目也”。 眼睛、精明之意，此时虽有命门

之名，但与后世命门学说中所述命门功能大不相同，后
世多不论《黄帝内经》之命门［８，９］；《难经》取内经命门

之名，将其定义为有形脏腑，提出相关概念理论，为后

期肾命水火理论体系奠定基础。 《难经·三十六难》
曰：“肾两者，非皆肾也，其左者为肾，右者为命门”，认

为左肾右命［１０］。 《难经》还提出：“诸神精之所舍，原
气之所系也，男子以藏精，女子以系胞”，论述命门内

含原气、藏精等功能，与《黄帝内经》中所述肾藏精的

功能描述相似，有以命门取代肾主先天部分的功能，细
化脏腑分工，明确肾、命门与水、精之间联系的趋

势［１０］。 历代医家发展命门相关认识理论，明代命门学

说基本定型完备，张介宾提出： “肾两者，坎外之偶

也”，反对《难经》左肾右命的观点，同时期的赵献可对

命门位置更进一步论述，其在著作《医贯》 ［１１］ 中指出：
“命门无形之火，在两肾有形之中”，明确命门于两肾

之间的观点，实现命门位置从理论到结构逻辑的连

贯性。
《黄帝内经》云：“阳气衰于下，为寒厥”，出现以人

体下部阳气虚为病因的论述。 张仲景在《原序》中提

出：“天布五行，以运万类”，内含主动、主温煦气化的

阳性气机，书中虽未直接阐释气化与温煦功能的联系，
但所用方药多含温煦气化动力内核。 张仲景在《伤寒

杂病论》中，针对阳气衰于下导致的“虚劳腰痛，少腹

拘急，小便不利”，将肾与气虚的病机结合，并对其典

型症状进行了描述，其中，腰痛表现病位主要在下焦

肾，由“虚劳”可知，此病为肾气虚，不能气化水液而致

“小便不利”，并提出用八味肾气丸治疗此病［１２］。 张

仲景虽未明确提出肾阳虚、命门火衰等相关词汇，但治

疗上选用桂枝、炮附片温阳，体现出张仲景对于肾气偏

阳、具有温煦作用的认识，为肾阳虚、命门火衰辨证论

治奠定了基础。
唐代王冰利用水火相制衡的关系，在《素问·至

真要大论》中言：“壮水之主，以制阳光。 益火之源，
以消阴翳” ［４］ ，提出阴病治阳，阳病治阴的治疗方法。
孙思邈、王焘等医家相继提出“肾虚寒” “肾气不足”
“阳气少”等病证［１３］ 。 南宋时期严用和援易入医，在
《重订严氏济生方·五脏门》 ［１４］ 中提出“肾气若壮，丹
田火经上蒸脾土，脾土温和，中焦自治疗”，将“真阳”
“真火”“丹田火”等理论引入中医［１５］ ，指出“肾气”
与“真阳”“丹田火”的密切关系，细化精确肾命水火

理论相关概念，为肾命水火理论运用于临床奠定

基础。
刘完素创立“河间学派”后，后世医家多重用苦寒

攻邪之品，伤及脾胃之脏，继生其他寒凉疾病，加之明

代中国处于一个气候较为寒冷的时期，伤及人体真阳

的现象普遍，在这种大环境下，薛己从脾胃、肾、命门气

火不足，水火失衡的角度入手，善用甘温，提倡用温阳

补虚的治法治疗相关寒凉疾病，创立肾命学说［１６］。
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张介宾、赵献可等人吸取薛己温补思想，融会贯

通，更深层次阐释了肾命学说，形成完备的中医肾命水

火理论体系。
张介宾言：“肾两者，坎外之偶也”，取源于 《易

经》，将易学等哲学观点与脏腑认识密切结合，阐述脏

腑间阴阳水火理论， 他提出 “ 造化之权， 全在水

火” ［１７］，水火为阴阳的直接代表，水火共同作用，能化

生万物，认为命门统掌人体生命早期物质与状态，在人

体生长发育中发挥着重要作用。 “命门为元气之根，
为水火之宅。 五脏之阴气，非此不能滋；五脏之阳气，
非此不能发” ［１８］，认为命门内寓元阴元阳，对五脏阴阳

生成、生发、补充有根本性的作用；“命门总主乎两肾，
而两肾皆属于命门，命门者，为水火之府，为阴阳之宅，
为精气之海，为生死之窦” “命门居两肾之中，即人身

之太极，由太极以生两仪，而水火具焉” ［１９］，认为命门

为受身之初，性命之本，精气出入汇聚之所，为太极。
太极生两仪左右肾，右肾通命门火，具有阳火的功能，
左肾通命门水，具有阴水的功能，尤重命门对肾阴肾阳

的直接影响［２０］。 张介宾结合肾与命门宽泛属性关系、
功能认识，提出“命门与肾本同一气”“子宫者，肾脏藏

精之腑也，肾有精室，是曰命门，为天一所居，即真阴之

腑” ［１７］，发展命门藏精等结构具体功能理论。
中医对人体肾命水火的认识重点偏于有形物质结

构功能，如滋养人体的有形“真水”，以及依托有形脏

腑产生的机能“真火”，能够通过食药、砭针作用于人

体，对真水真火进行直接调整，并从望闻问切得到相对

一致的反馈结果，可以将相关理论广泛用于临床治疗

疾病。 张介宾在肾命水火理论的指导下，扩充六味、八
味之功用，创立右归丸、右归饮、左归丸、左归饮等滋阴

补肾或温补肾阳、益精填髓的方剂。 左归丸取六味地

黄丸中的三补：熟地黄、山萸肉、麸炒山药，肝脾肾三阴

并补，去泽泻、牡丹皮、茯苓渗泻，加菟丝子、枸杞子滋

补肝肾，鹿角胶性温补阳，鹿角胶、龟胶血肉有情峻补

精髓，川牛膝引血下行，诸药配伍，重在滋阴，在滋阴之

中少配温阳药，意在“阳中求阴”，用于治疗真阴肾水

不足导致的一系列病症；右归丸取怀熟地黄、山萸肉、
麸炒山药，肝脾肾三阴并补，去茯苓、泽泻、牡丹皮渗

泻，加炮附片、肉桂温壮元阳，鹿角胶温肾阳、益精血，
菟丝子、杜仲补肝肾、强腰膝，当归补肝养血，诸药配

伍，重在温壮肾阳，在温阳之中少加滋阴药，意在“阴
中求阳”，用于治疗命门火衰导致的一系列病症，肾命

水火理论体系从理论到临床日臻完备。
中医命门水火与肾不可分割，初期中医将藏精、气

化温煦等水火物质功能从肾中剥离，单独归于命门一

脏，后期为了方便临床应用，将发展后的命门物质功能

回归于肾，弱化命门之脏。 张介宾在《景岳全书·新方

八阵》 ［１８］ 中提出： “ 治元阳不足 …… 以致命门火

衰……真阳不足者，必神疲气怯……以培右肾之元

阳”，在理论上，阐述命门火、命门元阳与右肾肾阳之

间的密切关系，在临床上，有将命门火衰与右肾不足、
肾阳虚治法合并融合的趋势，后世中医顺从这一发展

趋势，常将命门火与肾阳作为同一概念，将肾虚分阴阳

论治，简化相关水火理论应用。
２. ２　 道家内丹术肾命水火观　 与张仲景同时期的丹

鼎派奠基人魏伯阳撰《周易参同契》，融合《易经》、炼
养、黄老于一体。 根据外丹术“外炼铅汞，服饵药金”
“不死之药，道在神丹”的思想，魏伯阳认为，身内之火

是内丹术炼养身心的核心要素，用“内火”可以锤炼人

体内的精微物质，化而生变，产生作用类似药金、丹药

的物质，达到与自然相合，长生的目的。 道教创立后，
受当时新兴的命门理论“命门藏精，为生命之要”启

发，结合内丹术的炼养思想，形成将人体视为炉鼎，炼
化命门所藏之精的炼养方法，为发展内炼功法，道法自

然提供了理论基础［２１］。
魏晋时期，道家内丹术重要经书《黄庭经》问世。

《黄庭经》数言命门，将人体精气出入汇聚之所统称

为命门，取生命要门之义。 《内景经·隐藏章第三十

五》提及“闭塞命门宝玉都”。 玉都之玉，乃玉关之

义，玉关又名丹田，丹田分上下［２２］ 。 务成子在此处援

引元阳子对命门的理解：“命门者，下丹田精气出入

之处也”，直述道家内炼重要部位下丹田精气汇聚出

入的核心部位为命门，内丹术中并未说明命门居于

两肾之间，更有将脾、脐、鼻统列为广义命门的观点，
指出脾、脐、鼻在精气出入上也具有类似门户的功

效，即脐为先天胎儿与母体精气出入交换之门户，鼻
为后天人体与外界气体交换的主要门户，脾为后天

人体水谷之精转化的枢纽，三者在精气出入转化中

发挥重要的作用，与中医所述命门部位功能有较大

的差别。 道家内丹术引入命门理念后，较明确地区

分肾与命门，注重命门在精气出入变化中的重要作

用，强调命门在回归先天、与自然相合中的内炼作

用，而弱化实质肾代谢水液等器质性功能。
肾火一词最早见于内丹术，唐代吕洞宾《指玄篇》

有言：“吾有真火三焉：心者君火也，其名曰上昧；肾者

臣火也，其名曰中昧；膀胱者民火也，其名曰下昧”，总
结心、肾、膀胱具有“火”炼化生变的功能，明确提出
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“肾火”“真火”的概念。 道家内丹术多有以运行小周

天，即“真火炼精化炁，蒸腾命门真炁，始随河车运转，
练成丹胎”为心法炼养身心，作为与自然相合的内炼

基础，所炼之精又称“水” “真水”。 真水一词，首见于

《道德经》 “真水无香，真人，无智，无德，无功，亦无

名”，作为一个哲学名词代指水德。 道家外丹术中，真
水指炼外丹所用的原料水银。 吕洞宾提出真火概念

后，内丹术中相继出现“水”“真水”的概念，与“真火”
相应。 宋末元初隐士郑所南云：“水炼之曰水者，非水

也，吾精之泽也，炼吾之精，而生彼之精”，说明道家内

丹术中的水为人体之精、人身之药，通过炼化人身之

精，产生不同的精微物质，在人体产生变化。 道家内丹

术没有详细描述脏腑水火具体的生理功能，也不区分

其与体内其他物质功能的差别，而是重视其运行轨迹

与炼化后产生的变化。
道家内丹术对人体脏腑水火的认识不执着于有无

之“相”，虽有时会从有形的脏腑物质结构功能进入体

悟研究，但其更加重视个人修养身心的练功活动，认识

更偏向于对人身内外的“觉感”，具有浓郁的个人主观

色彩，从外在表现无法准确探知个人内部“真水” “真
火”的情况，也无法在人群之中快速获得广泛统一的

经验。
３　 道家内丹术与中医对人体脏腑水火认识的联系

道家内丹术与中医对人体脏腑水火的认识多由中

医结合中国古代朴素哲学理论，通过解剖、观察、实践

等方法研究提出相应的心肾、肾命水火理论结构框架，
道家内丹术引入中医相关认识框架后，结合易学等哲

学思想，通过内观、内证等本学科方法，探究扩充脏腑

水火功能，以丰富脏腑水火认识体系，并以此作为修炼

身心、道法自然的理论依据。 医家再通过援道入医，将
内丹术中对脏腑水火功能认识有助于解释生理病理，
能应用于辨证论治的相关理论引入中医，丰富中医理

论并指导临床［２３］。 两学科在交流过程中不断促进对

脏腑水火的认识，共同发展相关理论，形成了独具中国

文化特色的传统学科。
４　 小结

道家内丹术和中医在学科发展中联系密切，在对

人体脏腑水火认识上相互促进，但由于两者的学科研

究目的、研究方法、研究对象等的差异，形成了以追求

修炼身心，与自然相合为特点的道家内丹术脏腑水火

观，以及将理论切实应用于临床，治疗具体疾病的中医

脏腑水火观的不同方向，两者存在较大的差异，当予以

鉴别。 参考道家内丹术和中医对人体脏腑水火的认识

源流，可更加深入地理解相关理论、更好地指导中医临

床；通过道医互参的方法，在对人体脏腑水火认识方面

进行更深一步的研究，可为传承中医经典，发展中医特

色提供新的思路。
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