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心位于胸中，两肺之间，膈膜之上，外有心包卫护。血，

即血液，是循行于脉中的精微物质，在心的蒸腾、气化作用下

形成的贮藏于心中的具有温煦和濡养作用的赤色精微物质。
《内经》中首次提出心生血，后世医家也多有论述。现结合后

世医家的阐述，就《内经》心生血的理论作进一步的探讨。
1 “心生血”理论的起源及各家论述

“心生血”的理论源于《素问·阴阳应象大论》和《素问·
五运行大论》：“南方生热，热生火，火生苦，苦生心，心生

血，血生脾”。然后世医家对其理解也大相径庭。清·高世栻在

其所著的《黄帝素问直解》中对这一理论避而不谈；明代医家

张景岳将“生”译为“主”，故其注云：“心主血脉也”；然亦

有医家对其推崇，却又释之不清，唐·王冰在《补注黄帝内经

素问》中云：“心精气生养血也”；清·张志聪《侣山堂类辩》
曰：“血乃中焦之汁，流溢于中以为精，奉心化赤而为血”；
清·张璐《张氏医通》认为：“气不耗，归精于肾，而为精；

精不泄，归精于肝，而化清血；血不泄，归精于心，得离火之

化，而为真血”。此处张璐认为肝之“清血”并非“真血”，故

需得心火蒸化，方成“真血”；清·唐容川在《血证论》中指

出：“食气入胃，脾经化汁，上奉心火。心火得之，变化而

赤，是之为谓血”。故此处阐明脾胃之精亦需奉心化赤而为血。
清·何梦瑶《医碥·杂症》亦云：“肾为阴，肺为阳，阳交乎阴

而液以化。肾属水，心属火，水交于火而血以成，以其为心火

所成。”
由此可见，后世医家对“心生血”理论的理解没有形成统

一的见解。然现代学者更有甚者认为“心生血”一语仅是古人

在文法和修辞上的需要，而并非心真能生血[1]。如《素问·阴

阳应象大论》中在描述五藏的发生时提出：“东方生风，风生

木，木生酸，酸生肝，肝生筋，筋生心”“南方生热，热生

火，火生苦，苦生心，心生血，血生脾”“北方生寒，寒生

水，水生咸，咸生肾，肾生骨髓，髓生肝”等。因此，据其理

论推断，此文“心生血”中的“血”并非中医所描述的濡养脏

腑经络的精微物质，而是为了与其余四藏的描述在文法和意义

上相对应，故将此处的“血”代指为“脉”。然笔者认为，此

法对《内经》原文的理解，难免有断章取义，管中窥豹之嫌。
首先，结合《灵枢·营卫生会》“中焦亦并胃中，出上焦之后，

此所受气者，泌糟粕，蒸津液，化其精微，上注于肺脉，乃化

而为血，以奉生身，莫贵于此，故独得行于经遂，命曰营气”
的论述，可以得知，《内经》对“心生血”理论的阐释并非仅

绝于上文一处。其次，《血证论》云：“又有火化不及，再血

不能生者，仲景炙甘草汤所以有桂枝，以宣心火；人参养荣汤

所以用远志、肉桂，以补心火；皆是补火生血之法”。说明在

临床实践中，“心生血”的理论也一直被后世医家运用着。因

此，笔者以为，《黄帝内经》中关于“心生血”的描述，并非

虚设，而是有待考据。
2 心生血理论的探析

2.1 中医理论中“血”的概念 关于血的概念，《内经》中

有着形象的描述。如《灵枢·决气》云：“中焦受气取汁，变

化而赤，是谓血”；《灵枢·痈疽》曰：“中焦出气如露，上注

谿谷，而渗孙脉，津液和调，变化而赤为血”；《灵枢·邪客》
亦云：“营气者，泌其津液，注之于脉，化以为血……”等。
然后世医家对“血”的概念亦有自己的见解。如明代赵献可

说：“心主血，脾裹血，肝藏血……”；《张氏医通·诸血门》
云：“气不耗，归精于肾而为精；精不泄，归精于肝而化清

血；血不泄，归精于心，得离火之化，而为真血”；《景岳全

书》记载：“肾之精液入心化赤而为血”。据此推断，各代医

家对“血”的概念，亦没有形成统一的认识。然多数医家认
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为，“血”是一种运行在脉道中的具有濡养作用的红色液体。
但笔者认为此解释难免有失偏颇。首先，在《内经》当中

就有诸多关于“血”的论述，由于古代文字少而表达的意义

又较多，因而一字就表达了多个意义。《辞海》中血字就有

多种意义[2]。所以，《内经》中关于“血”的表述亦应有多种

含义。
因此，在《内经》中关于血的概念应结合特定的语句去分

析，而不能一概而论。如《素问·脉要精微论》云：“夫脉者，

血之府也。”此句所描述的“血”应为广义之血，即“血”是

一种运行在脉道中的具有濡养作用的红色液体。除此，笔者认

为《内经》中亦有狭义之血之说。如《素问·阴阳应象大论》
和《素问·五运行大论》记载：“南方生热，热生火，火生苦，

苦生心，心生血，血生脾。”此处的“血”乃狭义之血即真血。
如唐容川在《血证论·脏腑病机论》中所述：“心之能事，又

主生血，而心窍中数点血液，则又血中之最精微者，乃生血之

源泉，亦出神之渊海”。因此，狭义之血即血中之精微，生命

之源泉。
2.2 “心生血”理论的研究 从古至今，诸多医家对“心生

血”理论进行了探索和研究，其中亦有人参考西方学者的理论

对其解释[3]。例如，他们认为心的“化赤”功能与氧合血红蛋

白的生成相吻合。血液在流经肺泡血管时与肺内的空气进行气

体交换，氧离血红蛋白转变为氧合血红蛋白，血液也因此变成

了鲜红色的动脉血。另外他们认为“心生血”与内皮细胞分泌

造血生长因子有关。西方学者研究证实，内皮细胞可以表达白

细胞介素(IL)-1、IL-5、IL-6、IL-8、IL-11、IL-15、集落刺

激 因 子 (C SFs)、 G -C SF、 M -C SF、 G M -C SF、 趋 化 素

(chem okines)、单核细胞趋化蛋白 -1(M C P -1)、与生长相关

的癌基因α- 蛋白(G R O -α)等。其中包括大量与造血有关的

细胞因子[4]。
笔者认为，这种建立在对中医“血”的概念错误理解基础

之上的理论推导，犹如沙上砌塔，一触即倾。传统中医学是哲

学化的医学，哲学性的建构模式确定了传统中医理论体系的内

在涵义、基本结构和标准形态，其理论也因而具有整体思维的

模糊性质。中医藏象学说与西医的解剖生理学及其细胞生物学

理论属于两个完全不同的学术理论体系，故彼此之间对人体结

构和功能的认识不能相互通解。所以，这种思维方式的差异决

定了中医“血”的概念与西医“血”的概念绝不能等同[5]。生

命的现象是无法完全透过解剖学呈现的，所以应该从人体生命

现象的宏观角度去理解《内经》当中关于“心生血”的理论，

而不能只是在微观物质组成上寻找证据。
3 结论

《内经》中关于“心生血”的理论远远超越了现代西医的

思维逻辑。因此，不能单纯的运用现代的思维模式对其进行探

析。笔者认为，“心生血”理论中的的“血”乃笔者所述，应

为狭义之血，即“血中之精微，生命之源泉”。而此处的“心”
亦并不仅仅只是西医解剖结构当中的实质性脏器，而是对一系

列生理功能和生命现象的概括。它与情志活动、生活环境有着

密切联系。如《素问·阴阳应象大论》中所述：“南方生热，

热生火，火生苦，苦生心，心生血，血生脾，心主舌。其在天

为热，在地为火，在体为脉，在脏为心，在色为赤，在音为

徵，在声为笑，在变动为忧，在窍为舌，在味为苦，在志为

喜。”因而，心生血，即循行于脉中的精微物质，在心的蒸腾、
气化作用下形成的贮藏于心中的具有温煦和濡养作用的赤色精

微物质。
总之，对中医学理论的理解，应该站在客观的角度，结合

特定的环境去分析，回顾历史，回归原文，而不是生搬硬套，

各执一词，否则将会导致中医之路越走越偏。
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