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基于概念隐喻分析“心主神”理论的形成 *

赖敏，贾春华，徐爽

（北京中医药大学中医学院，北京 100029）

摘要：心与脑孰主神明的论战旷日持久，令人莫衷一是。与其竞短争长，倒不如澄清“心何以主神”这一关键问题，

揭示“心主神”理论形成的过程与成因，或许更有助于化解心脑孰主神明的争端。既往中医学者提出了心主血脉、心居

中以主宰人体而主神等诸多观点，但未能结合古人的认知方式和生活经验，阐明心何以主神的独特性；并且对于古代

典籍中感官七窍与心、神关系的诸多论述，缺乏深入的讨论。因此本文从具身认知视角下的概念隐喻理论出发，重新

解读古籍中的有关论述，阐释在司外揣内、取象比类的认知模式下，古人对感官七窍与心、神关系的认识如何影响“心

主神”理论的形成。认为围绕感官七窍构建的相关概念是古人体认“神”的重要基础，且古人对感官七窍与心、神关系

的认识，以及感官七窍与心之七窍的观察联想，促进了“心主神”理论的形成，这也是理解“心主神”与“脑主神”关系的

基本前提。
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围绕心与脑孰主神这一问题，中医学者对“心

为何主神”进行了诸多讨论。其中大多学者将心主

血作为心主神的前提[1-2]，认为精神紧张、神志不安

等伴有心跳、脉率加快是促使人们认识到心神关系

的重要因素[3-4]。但实际上血脉遍行全身，古代医家

并未将心看作经脉循环系统的中心；廖育群指出中

国古代医学中“胃”是气血生成与运行等生理活动

的中心，而“左乳下”的心尖搏动被解释为“胃之大

络”的跳动[5]。从神与血、脉的密切关系出发似乎更

应形成“胃主神”理论。有学者认为心因居于人体正

中而备受重视，成为人体的主宰，与神为自然、人之

主宰相结合成为主神之官 [6]，并提出“心主神”实质

上是“五脏中心主神”，不仅有心主神，亦有脾主神

之义[7]。古代典籍确有心居中与脾居中而分别与土

行相配的记载，却并未提出“脾主神”，位置居中虽

可说明心脾的重要地位，但不足以解释心主神的独

特性。

早在先秦诸子的典籍中即有心神关系的诸多

论述，且常常与感官同时提及。中国早期思想史研

究指出感官活动不仅为认知活动提供质料，也提供

了原初的范型，从而塑造现实的认知方式[8]。中医语

言是一种基于隐喻认知的语言，概念隐喻在中医藏

象学说中具有基础性和普遍性。本文从具身认知视

角下的概念隐喻理论出发，结合古代人们的认知思

维方式以及生活实践经验，阐释感官与心、神之间

的深刻关系，及其如何影响“心主神”理论形成，以

期更好地理解该理论的内涵与价值。

1 感官七窍与神
莱考夫指出若不借助隐喻方式把心智的各方

面加以概念化，那么思考和谈论心智都几乎是不可

能的[9]。人们对神的思考和认识也需借助多重的隐

喻系统加以概念化，感官为精神活动提供质料，是

表达构建认知、思维、道德、审美等心智活动和精神

世界的重要概念和载体。

1.1 感官七窍与认知思维 人们依赖于感官来获

取信息，目之所见、耳之所闻、口（舌）之所尝等则是

人们所知、所识。如中医五味理论是以原始滋味说

为基础逐渐发展形成的，先秦之前药食的滋味就已

成为认识和描述其作用或毒性的首要标志[10]。关于

目、视觉与认识的关系，严健民从考古和先秦史料

中目、眸、瞳及由目演绎的“ （臣）”字内涵探讨人的

思维功能，认为远古中医学思想萌芽过程中潜藏
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“目主思维”过程[11]。《论语·述而》篇云“多闻择其善

而从之，多见而识之，知之次也”，孔子认为闻与见

都是认识学习的重要途径；《论语·里仁》篇亦云“朝

闻道，夕死可矣”，“闻”不仅指听到，也包含所闻之

道被理解、认识，使人有所得而影响其信念和行为。

《墨子·经说下》云“智以目见，而目以火见，而火不

见，唯以五路智。久不当以目见，若以火见”，不仅认

为目之所见构成人的智识，还指出通过 5 种感官经

验获得知识的方式为五路智，五路即五官，包括眼、

耳、鼻、舌、身。其中都蕴含了“认识、理解、思考是尝

到、看到、听到”的隐喻。感官不仅是获取信息的通

道，围绕感官形成的各种概念也是人们组织知识体

系、表达认识思维的基础。不仅如此，感官活动甚至

塑造了人们的经验和认知方式，以视觉为主导的认

知活动强调物我疏离、对事物界限的辨析以及确定

性形式的把握，而以味觉为主导的认知活动则以拉

近弥缝物我距离、主客相互交融为特征[12]。

1.2 感官七窍与道德审美 道德审美代表了古人

的心灵生活和精神世界，而感官七窍也部分地构建

了人们对审美、道德的认识和理解。《说文·羊部》云

“美，甘也。从羊，从大，羊在六畜主给膳也”，美的感

受最初来自食物的甘甜滋味。华夏审美文化可能首

先注重的是“味觉美”，逐渐向视听之美拓展，形成

了以听觉、味觉、视觉、触觉、动觉、言语等交融的

“综合的审美感受”[13]。另如，《左传·昭公二十五年》

言“夫礼，天之经也，地之义也，民之行也……是故

为礼以奉之，为六畜、五牲、三牺，以奉五味；为九

文、六采、五章，以奉五色；为九歌、八风，七音、六

律，以奉五声”。“礼”是古代的社会规范和道德秩

序，对七窍所感之味色声的规范则是“礼”的重要组

成部分；《孟子·离娄上》云“存乎人者，莫良于眸子，

眸子不能掩其恶。胸中正，则眸子瞭焉；胸中不正，

则眸子眊焉。听其言也，观其眸子，人焉廋哉”，《孟

子·公孙丑上》亦言“诐辞知其所蔽，淫辞知其所陷，

邪辞知其所离，遁辞知其所穷”，孟子指出从眼睛的

明亮昏暗和言辞内容可以了解人的道德品性和内

心世界。

感官七窍与认识、思维、道德、审美等概念的构建

关系密切，被认为是精神、神明的门窗，是神往来活

动的通道，如《淮南子·精神训》云“夫孔窍者，精神

之户牖也”，《韩非子·喻老》亦云“空窍者，神明之户

牖也，耳目竭于声色，精神竭于外貌，故中无主”，说

明古人通过感官七窍来观察、认识和表达神的内涵。

2 “司外揣内”的认知模式
第二代认知科学强调心智具有亲身性，概念与

理性以我们身体、大脑的特性及其与环境的交互作

用为基础[9]。在人类早期的日常生活与医疗实践中，

人们对人体结构、生理功能和病理变化的认识多是

由外到内的，如殷商时期对人体体表的头面、四肢、

躯干等不同部位均赋予了许多专名，而对人体内部

的脏腑组织记录甚少[14]；在《五十二病方》中有病名

103 个，其中外科疾病和皮肤科疾病就有 90 个[15]。

《灵枢·外揣》所云“夫日月之明，不失其影；水镜之

察，不失其形；鼓响之应，不后其声。动摇则应和，尽

得其情……故远者司外揣内，近者司内揣外”，以日

月、水镜、鼓响与影、形、声内外相应为例阐释如何

把握复杂事物。杨上善谓“远者所司在外，以感于

内，近者所司在内，以应于外”，因内外相应，以所司

一面揣度另一面，蕴含着根据所处情形，以熟悉了

解的对象认识把握与其相应而不可知的对象。“司

外揣内”不仅是一种由人体外在症状表现推测机体

内部情况的诊断思维方法，也是古代人们认识人体

内部的一种认知思维方式。在内外相应、天人合一

思想下进行取象比类，取象比类即“中国式隐喻”[16]，

隐喻将熟悉的自身感觉经验作为始源域，寻求理解

说明的陌生事物作为目标域[17]。由人体外部到人体

内部，即是从始源域到目标域的认识过程。这种认

识途径和思维模式决定了在人类早期认识活动中，

外部肢体、感官七窍的活动结构是人们理解内部脏

腑和精神世界的基础。

3 心之七窍与神
心是人们较早通过解剖认识到的脏器之一。早

在殷商末期人们就完成了心脏的大体解剖并造字，

“心”字甲骨文先后写作 ，

从字形的变化可以看出，殷人认识到心是胸腔内的

空腔脏器，心内有瓣膜结构，以及心脏底部的经

脉[18]。结合后世其他有关心的结构描述，可以发现心

有多个腔室的孔窍结构受到了古人的关注，如《史

记·殷本纪》记载殷纣王令比干剖心而言“吾闻圣人

心有七窍”，《难经·四十二难》亦云“心重十二两，中

有七孔三毛，盛精汁三合，主藏神”。有学者认为这

7 个孔窍是现代解剖学中的上、下腔静脉孔，左、右

房室孔，肺动、静脉孔和主动脉孔[18]。无论心有七孔

是解剖观察所得，还是数字的附会，都说明人们已

认识到并且关注心有多个孔窍的结构特点。

心的孔窍与神的关系同样密切，如“圣人心有

“ ”“ ”“ ”“ ”“ ”“ ”
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七窍”，其中蕴含心窍的数目是圣人本质特点的体

现。“圣”的甲骨文作“ ”或“ ”，突出了耳、口，指善

听且善于传达者，是通达神与人的存在[8]。后世则明

确指出心窍数目与愚智的关系，如《医方类聚》卷五

引《简易方·五藏像位》刘子之言：“心形于光，上智

人心有七孔三毛；中智人心有五孔二毛……或痴憨

之辈，虽有心而无孔；故神出入无门者果矣。”在中

医理论中，人的神志活动是否正常，与心窍密切相

关。心是神的居处，而心窍则是神往来的通道。心窍

通利，则心神往来流畅，神志活动正常。例如，《神农

本草经》记载石菖蒲能“开心孔，补五脏，通九窍……

久服轻身、不忘、不迷惑、延年”，石菖蒲能开心孔而

使人不忘、不迷惑，神志清楚；金元时期医家提出

“痰迷心窍”之说[19]，痰邪无处不到，可停留于体内细

小之处[20]，心窍被痰浊闭阻，影响到心神出入，就会

出现癫狂等神志失常的症状，是基于心窍与心神关

系发展形成的病因病机理论。

4 感官七窍是联通心、神的桥梁
古代文献中常能看到感官七窍与心、神相关的

诸多论述，如《灵枢·大惑论》言“目者，心之使也；心

者，神之舍也”，神舍于心内而心能驱使目感知外物；

《文子·道德》云“学问不精，听道不深，凡听者，将以

达智也……故上学以神听，中学以心听，下学以耳

听”，《庄子·人间世》亦云“无听之以耳而听之以心，

无听之以心而听之以气”，听觉作为一种感官，脱离

了耳的束缚，成为心、神、气的功能，表达更深层的

思考和领悟。说明感官不仅是认识和表达心、神功

能的重要概念，也起到了串联心、神的作用。中国古

代哲学中神的含义由天神到天地万物的主宰或运

动变化的内在规律，都未脱出主宰之义[7]。神由天地

万物的主宰到人体的主宰，表示人的精神意识思维

活动，心的主宰地位来自于神的迁移，心的主宰对

象由五官扩展至脏腑以及全身。如《荀子·天论》云

“耳目鼻口形能各有接而不相能也，夫是之谓天官。

心居中虚，以治五官，夫是之谓天君”，心治五官而

为天君；《春秋繁露·天地之行》云“一国之君……内

有四辅，若心之有肝肺脾肾也；外有百官，若心之有

形体孔窍也”，以身喻国，君若心以治内外，内外即

包括脏腑和形体孔窍。

感官是人们认识神的通道，但神的显现又不止

于此。人们在日常生活中体会到，缤纷多样的自然

万物和感触经验通过感官进入人的思维意识，精神

无形可见而神秘莫测，但又时时控制着人们的感官

与行为，即使闭塞了感官，精神活动仍然存在；精神

的异常则表现为人的行为、语言等失去控制。因此

远古中医学思想萌芽过程中虽然潜藏着“目主思

维”的过程[15]，但古人对思维脏器的认识不停留于人

的感官。在观察人体内在脏腑组织过程中，心的多

孔窍结构受到人们的关注，心之七窍与感官七窍的

形似，启发促进了“心主神”理论形成。感官七窍，是

神往来的通道，心为神之居处，心之七窍则是神出

入活动的地方。

5 从“心-神-窍”关系论心藏象理论之争议
5.1 从“心-神-窍”关系论心开窍之官 相较于其

余四脏，心与感官七窍均有直接联系。如《素问·解

精微论》云“夫心者，五脏之专精也。目者，其窍也”；

《素问·金匮真言论》云“南方赤色，入通于心，开窍

于耳，藏精于心”；《素问·阴阳应象大论》言“心主

血，血生脾，心主舌……在窍为舌，在味为苦”；《难

经·四十难》言“心主臭，故令鼻知香臭”，除《难经》

指出鼻之嗅觉与心有关，《黄帝内经》则明言为心之

窍者即有“目”“耳”“舌”。神居于心，任物-意-志-
思-虑-智的整个认知过程由心神主导[17]，形成认知

的信息由五官传递给心神。因此，在脏腑与官窍的

配属中，心藏神是心之窍分别为“舌”、为“耳”、为

“目”的重要背景和出发点[21]，这也是“心-神-窍”关

系在中医理论中的部分体现。

心与耳、目、舌分别配属，而为何最终形成“心

开窍于舌”的主流观点。这或许从不同感官对中国

古代思想形成发展的影响解释，能够得到更好的回

答。中国思想史上存在不同感官交替优先的认知取

向，从商周至秦汉时期，经历了以耳口通达内外的

认知传统，到先秦时期耳目被突出，最终至秦汉时

期确立了味觉优先的认知取向[8]。因此心开窍于舌，

不仅是目耳口鼻为四，与五脏数量上无法一一对应

的折中处理，更是在感官的认知取向发展过程中，

人们重视味觉活动，以致舌的认知地位逐渐突显的

结果。

5.2 从“心-神-窍”关系论“心主神”与“脑主神”之

选择 古代人们通过感官七窍来理解和表达人的

精神世界，现代脑科学研究通过给予感官刺激来探

索大脑的活动规律，都体现了感官七窍与神的联

系。而无论是从七窍与脑的位置相近，或者解剖实

践与生活经验的积累都能促使人们认识到脑与七

窍的紧密联系，从而结合其他实践经验以及内省认

识到脑主神。如《素问·解精微论》云“泣涕者脑也，
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脑者阴也，髓者骨之充也，故脑渗为涕”，认为耳目

之泣涕从脑渗出；《素问·脉要精微论》亦云“头者，

精明之府，头倾视深，精神将夺矣”；东汉《春秋元命

苞》记载“头者，神所居”；《颅囟经·序》言“元神在头

曰泥丸，总众神也”，泥丸即脑；《说文解字》言“思，

容也。从心囟声”，囟指头顶脑盖会合之处。清代王

清任提出“灵机记性不在心在脑”，也是以其观察到

耳、目、鼻皆通于脑，以及小儿的脑发育与感官、记

忆、语言等功能发展的同步性为基础[22]。这些都说明

从感官七窍的具身经验出发，古人不仅能认识到精

神、思维与心有关，亦能认识到其与脑的关联。

古代医家对于脏腑属性的不同划分决定了藏

象理论的构建，在以五脏为核心的藏象理论中，心

为藏神之脏；《素问·五脏别论》云“余闻方士，或以

脑髓为脏，或以肠胃为脏，或以为腑”，或许在以脑

为脏的藏象理论中，对主神的脏腑会形成不同看法；

与《黄帝内经》几乎同时代的古希腊医学也存在心

主神与脑主神的争论[23]。中国古代学者的重“中”思

想或许是促进“心主神”论形成的重要原因之一。躯

干与头、四肢之间构成“中心-边缘”或“上-中-下”

的位置结构关系，躯干与其内的脏腑始终处于人体

的中间部位。《素问·五常政大论》云“根于中者，命

曰神机，神去则机息”，古代学者受到重“中”思想的

影响，或出于更深层的身体观念，认为躯干及内脏

与头、肢体的重要程度不同，选择从身体内部寻求

神的所在而将主神的功能赋予心。感官与认知的密

切联系启发了“心主神”与“脑主神”两种理论的形

成，也将成为两者联络沟通的基础，但并不意味着

两种命题可以进行简单的主语替换。因为在中医理

论构建过程中，“心主神”命题在天人视域下得以不

断具象化落实并从多层次延展，由抽象观念落实为

具象化、实质化的医学理论[24]；并且融入理法方药俱

全的辨治体系，深刻地影响了中国古代医学理论的

形成和发展。

6 小结
对于难以通过肉身感知的脏腑功能关系，基于

事物或现象之间的同步性、相似性创造恰当的隐

喻，是古代人们认识和形成脏腑相关概念及命题的

基石。本文从具身认知视角下的概念隐喻理论，辨

析“心主神”理论的形成原因及其背后串联的经验

事实和认知规律。阐明感官七窍与神的关系及其与

心之七窍相应启发了中医“心主神”理论的构建，并

从感官的认知取向发展解释心开窍之官的确立，指

出感官七窍与神的联系是“心主神”与“脑主神”理

论建立的共同基础。从概念隐喻理论分析“心-神-
窍”的相互关系，不仅有利于理解“心主神”理论的

深刻内涵及价值，也是正确处理中医心脑关系的基

本前提。揭示了隐喻对于中医心藏象理论构建和发

展的重要意义。
参考文献：
[1] 张挺，李其忠.“心主神明”考辨[J].中国中医基础医学杂志，1999，

5(11)：16-18.
[2] 王旭，贺娟.《黄帝内经》“脑主神明”与“心主神明”关系探析[J].

北京中医药大学学报，2022，45(1)：34-37.
[3] 来建明，魏栋.心主神志之我见[J].光明中医，2013，28(7)：1455-

1456.
[4] 朴顺天.心主神明研究[J].中国中医基础医学杂志，2002，8(11)：

14-16，18.
[5] 廖育群.中国古代医学对呼吸、循环机理认识之误[J].自然辩证

法通讯，1994，16(1)：42-49.
[6] 翟双庆，王洪图.试论心主神志活动观念的形成[J].北京中医药

大学学报，2001，24(1)：13-16.
[7] 刘霁，翟双庆.心主神的含义及启示[J].北京中医药大学学报，

2008，31(4)：225-227.
[8] 贡华南.中国早期思想史中的感官与认知[J].中国社会科学，2016，

37(3)：42-61，205.
[9] 乔治·莱考夫，马克·约翰逊.肉身哲学：亲身心智及其向西方思

想的挑战[M].李葆嘉，等译.北京：世界图书出版有限公司北京

分公司，2018：15-16，250.
[10] 郭永胜，张思超.论五味理论的起源与形成[J].中华中医药杂志，

2018，33(8)：3242-3245.
[11] 严健民.中华远古中医学思想萌芽史上的轨迹、目主思维史话[J].

中国中医基础医学杂志，2011，17(3)：261-263，272.
[12] 贡华南.味觉思想[M].北京：生活·读书·新知三联书店，2018：

22，30.
[13] 刘悦笛.视觉美学史：从前现代、现代到后现代[M].济南：山东文

艺出版社，2008：423-425.
[14] 傅维康.中国医学史[M].上海：上海中医学院出版社，1990：26.
[15] 严健民.论原始中医学[M].北京：北京科学技术出版社，2003：

7-8.
[16] 马子密，贾春华.取象比类：中国式隐喻认知模式[J].世界科学技

术(中医药现代化)，2012，14(5)：2082-2086.
[17] 窦嘉乐，赖敏，郭瑨，等.中医隐喻研究的目的和意义[J].世界中

医药，2021，16(19)：2905-2909.
[18] 严健民 .中国人体解剖史探源 [J].湖南中医学院学报，1998，

18(4)：62-63.
[19] 丁德正.试论“痰迷心窍”[J].中华中医药杂志，2018，33(8)：3363-

3366.
[20] 李湛，贾春华.“痰生百病”的隐喻分析[J].中医杂志，2022，63(8)：

701-705.
[21] 张登本.诠释心之窍与心藏神[J].河南中医，2005，25(1)：11-12.
[22] 纪宇，颜红，沈莉.“心主神明”的内涵与外延浅析[J].中医杂志，

2016，57(10)：819-821，837.

42



天 津 中 医 药
Ｔｉａｎｊｉｎ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ

２０24年 1月第 41卷第 1期
Jan. ２０24, Ｖｏｌ．41 Ｎｏ．1

《天津中医药》和《天津中医药大学学报》在中医药期刊分级中

再次入选 T2级期刊

· · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · ·

·消 息·

为贯彻落实《关于深化改革培育世界一流科技期刊的意见》，“科学编制重点建设期刊目录，做精做强一批基础和传统优势

领域期刊”，鼓励广大中医药科技工作者把优秀论文写在祖国的大地上，把中医药科技成果应用在实现健康中国的伟大事业中，

充分发挥中医药科技期刊在人才评价工作中的导向作用，中华中医药学会根据《分领域发布我国高质量科技期刊分级目录实施

方案》要求，经过综合指标评定和同行专家评议，2023—2026 年度共有 11 本期刊入选 T1 级中医药中文科技期刊目录，44 本期

刊入选 T2 级中医药中文科技期刊目录。《天津中医药》和《天津中医药大学学报》均再次入选 T2 级中医药中文科技期刊目录，

即接近本学科领域国际上知名和非常重要的较高水平权威期刊。

据悉，12 月 2 日，中华中医药学会主办的“第六届岐黄论坛”在北京召开，论坛以“创新引领，助力高质量发展”为主题，邀请

两院院士、国医大师、科技及产业管理部门的知名专家等作学术报告，重在介绍新观点、新进展、新方向、新模式、新方法，以启发

思路，凝聚推动中医药科技创新、助力高质量发展的合力。论坛中颁发了中华中医药学会科学技术奖及李时珍医药创新奖、中

医药中文科技期刊分级目录等。

[23] 周东浩，周明爱.“心主神明”之我见[J].中国医药学报，2001，
16(4)：10-13.

[24] 樊经洋，翟双庆.天人视域下的《黄帝内经》“心主神明”命题探

析[J].北京中医药大学学报，2022，45(4)：325-333.
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Analysis of the formation of the theory of “heart dominating mind” based on conceptual metaphor
LAI Min，JIA Chunhua，XU Shuang

（Ｓｃｈｏｏｌ ｏｆ Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，Ｂｅｉｊｉｎｇ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，Ｂｅｉｊｉｎｇ １０００２９，Ｃｈｉｎａ）
Abstract：The debate between heart and brain，which dominate the mind，is protracted and inconclusive. Rather than competing for the
best，it is better to clarify the key problem of “why the heart dominates the mind”，and reveal the process and causes of the formation of
the theory of “the heart dominates the mind”，which may help to resolve the dispute between the heart and the brain. In the past，
traditional Chinese medicine scholars have put forward many views why the heart dominates the mind，such as the heart dominates the
blood，the heart is in the middle，and the heart dominates the human body，but most of them failed to reveal the uniqueness of why the
heart dominates mind in combination with the cognitive style and life experience of ancient people. Moreover，there is a lack of in鄄depth
discussion on the relationship between the sensory organs，the heart and the mind that are recorded in ancient books. Therefore，from the
conceptual metaphor theory from the perspective of embodied cognition，combined with the relevant discussions in ancient books，this
paper explains how ancient people’s understanding of the relationship between the seven sensory orifices，the heart and the mind affects
the formation of the theory of “the heart dominating the mind” under the cognitive mode of governing exterior to infer interior and taking
analogy of images. It is considered that the concept of the seven sensory orifices is an important basis for the ancients to recognize
“mind”，and the ancients’ understanding of the relationship between the seven sensory orifices and the mind，as well as the observation
and association of the seven sensory orifices and the heart orifices，are not only the important basis for the formation of the theory of the
“heart dominating the mind”，but also the basic premise for understanding the relationship between “heart dominating mind” and “brain
dominating mind”.
Keywords：heart dominating mind；senses；seven orifices；brain dominating mind；governing exterior to infer interior；embodied
cognition；metaphor
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