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摘要&人为一整体&形(气(神相互关联&三位一体' 形为载体&为气神之宅)气属动力&乃形神之充)神乃主宰&为形气之主' 一

者太过或不及&余二者必不善' 先天禀赋不足&五脏阴虚燥热&消渴乃成&日久视衣为病' 三焦通行元气&热酒熏蒸三焦&火郁

内燔&精血津涸&五脏阴虚燥热&乃致消渴' 火热灼损视衣脉络&血溢络外(入于神膏&或血停成瘀&则神光失用' 三焦为水谷之

道路&三焦不利&水谷精微不布视衣则目昏)水湿不下&泛于视衣则视衣水肿&湿聚成痰则视衣翳障&蒙蔽瞳神' 元气不足&升降

出入乏力&清阳不上则视衣失荣&浊阴不下则邪阻视衣&视衣水肿或翳障&神光不发' 元阳不足&痰湿内阻&则视衣翳障)元阴不

足&精血不足&则视衣失荣' 消渴阴虚燥热&肺气阴伤损&魄化生乏源&精血失于充养&视衣失濡&则目暗' 消渴日久&肝肾亏虚&

魂虚及子&魂(神俱虚&魂弱不张&神虚不扬&魂神失用&则不可精明万物' 七情失调则乱气机(伤五脏&致视衣为病' 形气神三

者生理病理一脉相通&形致本病者涵及气神失调&气致本病者兼形神失用&神致本病者不离形气失常&脏腑(三焦(元宗二气(

元神(魂魄及七情等一者失常&必牵及余者&遂生本病' 临床辨治当同审形气神&注重三者关联'

关键词&糖尿病视网膜病变)消渴内障)形)气)神)形气神)三位一体观
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!!糖尿病视网膜病变为糖尿病常见并发症!随病

情进展可出现视力减退-视野缺损-眼前黑影-失明

等视觉功能障碍, 目前!本病发病机制尚未完全阐

明!研究认为与炎症-氧化应激-细胞因子-肾素0血

管紧张素系统及免疫系统等异常有关.% 0&/

, 在多种

因素作用下!眼底可出现以下病变$毛细血管瘤-视

网膜出血或渗出-新生血管-玻璃体积血-纤维血管

膜及牵拉性视网膜脱落等." 0#/

, 现代医学治疗本病

主要在控制代谢紊乱的基础上予以改善微循环药

物-糖皮质激素等治疗!疗效明显!亦存在其局限性

及不良反应.%/

, 研究表明!中医药治疗该病安全可

行.) 0*/

!笔者现基于形气神三位一体观论糖尿病视

网膜病变的发生如下,

=>中医学对本病的认识

视网膜属中医学之&视衣'或广义&瞳神'范畴!

玻璃体及房水分别对应&神膏' &神水'

.1/

, 糖尿病

视网膜病变属中医学&消渴视衣病'&消渴内障'&消

渴目病'等范畴!可有视物昏花-视野缺损-失明等

表现, (证治准绳)杂病*言$视瞻昏眇乃&目内外

别无证候!但自视昏眇!蒙昧不清'%云雾移睛为&人

自见目外有如蝇蛇旗旆!蛱蝶绦环等状之物++在

眼外空中飞杨缭乱'%瞳神乃&膏中一点黑莹++烛

照鉴视'!血灌瞳神则&视瞳神不见其黑莹!但见其

一点鲜红!甚则紫浊色'!神光不发, 暴盲即突发失

明!如本病增生晚期之牵拉性视网膜脱落致盲,

中医学认为!此病多由禀赋不足-食饮不节-房

劳过度-情志内伤-失治误治或多服温燥药所致.)/

!

本为气阴两虚!标为痰浊瘀火郁于目络, 消渴燥热!

耗气伤阴!津血不充视衣%阴损及阳!阳虚则温煦-推

动失职!痰浊瘀滞于视衣脉络!使局部膨大如球"毛

细血管瘤#, 消渴日久!损及后天之本!精微不化-

清阳不升则视衣失荣%痰浊内生!久郁化热!火热携

痰浊上结视衣"视网膜渗出#!久阻视络则神光失

用, 为使神光烛照!视络另辟新径"新生血管#, 新

径脆弱!消渴虚火或痰火上灼则损!血溢神膏"玻璃

体积血#则蔽神明, 若血留成瘀!与湿浊痰火之邪

互结!邪正相搏!牵拉引扯致视衣内损"视网膜色素

上皮与神经上皮脱离#则暴盲,

?>形气神三位一体观浅述

?@=>形!(庄子)天地*言$&物成生理谓之形,'形

为有形实体!于人则包括五脏六腑-形体官窍以及生

命活性物质等.'/

, (素问)阴阳应象大论*言$&论

理人形!列别脏腑!端络经脉!会通六合!各从其

经,'以经脉为主干!以络脉为分支!精气血津液循

行周身!内至五脏六腑!外达肌肤毛窍!人形健固,

(淮南子)原道训*曰$&形者!生之舍,' (史记)太

史公自序*言$&形者!生之具,'形乃生命之居所-载

体!亦是产生脏腑功能活动及认识脏腑相互关系之

基.%$/

, (灵枢)天年*言$&五脏坚固!血脉和调!肌

肉解利!皮肤致密!营卫之行不失其常!呼吸微徐!气

以度行!六腑化谷!津液布扬!各如其常!故能长

久,'脏腑健运!精气血津液有常!形气相任则寿,

?@?>气!气!&云气也'&凡气之属皆从气'"(说文

解字*#, 于人!气指充斥于体内-弥散于有形实体

周围的无形物质.'/

, (文子)守弱*言气为&生之

元'!(难经*曰气乃&人之根本', 气一元论认为!气

是生命本原!既构成万物!又推动其变化.%%/

, (庄

子)知北游*言人之生乃&气之聚'!人由气聚而成!

先天元气与后天宗气互资育人, (素问)宝命全形

论*言$&人以天地之气生,' (淮南子)本经训*云$

&天地之合阴阳!陶化万物!皆乘一气,'气治则机

畅!气化有常!气病则百病生,

?@A>神!(说文解字*曰神&引出万物'!神乃天地

大道!主万物生杀, 以古代哲学之神论为基!(黄帝

)1"")
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内经*认为!神乃生命活动之主宰及其外在总体表

现之统称!包括自然之神-人体之神与心理之神.%&/

,

自然之神本质即顺应自然!阴阳二气相搏!人体精气

活动化生人体之神及心理之神.%&/

, 广义的神指人

一切生命活动!包括眼神-脉象-言语举止-应答反应

等%狭义仅限于人的意识思维活动!包括五神七情

等.%"/

, (素问)五常政大论*曰$&根于中者!命曰

神机!神去则机息,'张景岳言神乃&生化之理!不息

之机', 神统帅脏腑经络及精气血津液.%2/

!攸关生

死!神机失用则命息,

?@B>形气神三者生理与病理相关性!人为一整体!

人之形-气-神相互关联!三位一体, (淮南子)原

道训*记载形为&生之舍'!气为&生之充'!神为&生

之制'!&一失位则三者伤矣', 形为载体!为气神之

宅!形安则气神得以化生及依附.%$/

, (素问)脏气

法时论*言$&肝病者!两胁下痛引少腹!令人善怒'

&肺病者!喘咳逆气++虚则少气' &肾病者++咳

喘身重++意不乐'!形病波及气神, 气属动力!乃

形神之充!形神之生成及功能赖于气之濡养与推动,

(灵枢)本神*曰$&肝气虚则恐!实则怒++实则腹

胀'!气之失常可致形神为病, 神乃主宰!为形气之

主.%#/

!统驭精气!主宰生命活动, (淮南子)原道

训*言$&以神为主者!形从而利'!神为主!气形从之

则顺, (素问)生气通天论*载$&大怒则形气绝'!

(灵枢)本神*言$&愁忧者!气闭塞而不行'&心怵惕

思虑则伤神++破 脱肉!毛悴色夭,'神失调则形

气为病, 形-气为具象!神乃原象.%)/

!具象原象并

存!形气神三位一体-休戚与共!一者太过或不及!余

二者必不善,

A>形气神失调(本病乃生

如前所述!形气神三者互相影响!疾病之发生发

展与其息息相关.%*/

!笔者将从形-气-神三个角度浅

论糖尿病视网膜病变发病机理如下,

A@=>形病(本病乃生

A@=@=>脏腑伤损则生本病!(灵枢)大惑论*言$

&目者!五脏六腑之精也'&五脏六腑之精气!皆上注

于目', (灵枢)五变*曰$&善病消瘅者!五脏皆柔

弱,'(备急千金要方)卷第二十一)消渴*言$&积

久饮酒++成消渴++三焦猛热!五脏干燥,'先天

禀赋不足!五脏阴虚燥热!消渴乃成!日久视衣为病,

(灵枢)经脉*言肝脉&连目系'!肝气&通于目!

肝和则目能辨五色', (东医宝鉴)内景篇*曰$&肝

之余气!溢入于胆!聚而成精,' (证治准绳)杂病*

言$&胆中渗润精汁++涵养瞳神!衰则有损'&真血

者!即肝中升运滋目经络之血,'肝体阴用阳!肝气

血和!胆中精汁化生有常!随肝气之疏泄上奉视衣则

目明, (灵枢)本脏*曰$&肝脆则善病消瘅,'肝脆

弱阴虚!肝血不充!肝气无以生!精汁无以化!瞳神失

养%肝阴虚阳亢!气血上逆!视衣血络怒张甚则破损

而血溢神膏,

(素问)五脏生成*言$&诸脉者皆属于目'!(灵

枢集注)大惑论*言$&血之精为络!心之精也,'血

络属心!目之明视赖于心脉气血濡养, (灵枢)本

脏*言$&心脆则善病消瘅热中,' (三因极一病证方

论)三消脉证*曰$&消渴属心++心火散蔓,'心脆

阴虚!虚火煎津!心脉津血枯槁则视衣失濡%心火蔓

上炎目!灼损视衣血络则血溢神膏, 心藏神!为君主

之官!神明统帅生命活动!心火蔓扰心神!神明失用!

精气血津液气化失常则视衣为病, 心与小肠相表

里!心热下移小肠!小肠化物失职则精微不生!泌清

别浊失调则精微随糟粕而下!视衣无以荣,

消渴又曰脾瘅!(灵枢)本脏*曰$&脾脆则善病

消瘅,'(素问)奇病论*言$&夫五味入口!藏于胃!

脾为之行其精气!津液在脾!故令人口甘也++此人

必数食甘美而多肥也!肥者令人内热!甘者令人中

满!故其气上溢!转为消渴,'饮食不节伤脾!内热郁

中!脾运失常!其热上溢而致消渴, 胃喜润恶燥!消

渴燥热伤其气阴!受纳腐熟失常!精微无以生!遑论

布以养目, 脾胃为气机升降枢纽, 脾阴血虚则脾气

阳无以化!脾气虚不统血!血溢视衣络外则瞳神失

养, 脾阳气虚运化失职!精微不化不升!视衣失荣%

湿浊内生而不降!泛于眼目则视衣水肿!神光不发,

若湿聚成痰!一则气血阻而视衣失荣!二则痰结不化

而视衣翳障!三则痰湿郁热!热盛动血!血泛神膏则

目暗!出血致瘀!瘀血痰浊互结则蔽目,

(素问)气厥论*言$&心热移于肺!传为膈消,'

肺热致消渴, (灵枢)本脏*曰$&肺脆则苦病消瘅

易伤,'肺阴虚燥热与消渴互相为病, 消渴燥热!肺

阴虚内热更甚, 肺治节不利!宣发肃降失司!精微不

上目窍则视衣失养!水湿不下而积于目内!则视衣水

肿, 肺与大肠相表里!肺热传于大肠!消烁津液!津

伤更甚!血脉津涸!视衣不濡,

(素问)上古天真论*言$&肾者主水!受五脏六
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腑之精而藏之,'肾藏精!主脏腑气化, 肾主骨!&骨

之精为瞳子'"(灵枢)大惑论*#, 五轮学说认为瞳

子属水轮而内应于肾!水精布散于目则明辨万物,

(灵枢)本神*言$&生之来谓之精'!黄元御(灵枢悬

解*注$&精者!生化之始基'!精可化生气血津液神

等, (严氏济生方)消渴门*曰消渴&皆起于肾'!

(灵枢)本脏*言$&肾脆则苦病消瘅,'肾精不足!气

血津液神生化乏源, 久病消渴!肝肾阴亏!阴损及

阳!肾阳不暖脾土!湿浊内生!痰湿瘀阻视衣!蔽目则

目暗, 肾阳气虚!无力鼓动肾水上济心火!心火亢则

如前所述损络或扰神!则视衣为病, 肾与膀胱相表

里!肾虚及膀胱!气化失司!水湿泛于视衣则目昏,

A@=@?>三焦不利则生本病!(难经*言三焦为&元

气之别使'&水谷之道路!气之所终始'且&经历于五

脏六腑', 三焦遍布周身!通行元气!承载并输布水

谷精微以濡养脏腑形骸-四肢官窍!视衣得养则目

明, 张锡纯认为三焦乃人体内包裹脏腑-联络表里

的膜状组织!人身半表半里之膜-腠理之膜均由三焦

之膜化生而来.%1/

, (丁甘仁医案)肿胀案*载$&三

焦即募原,'贾志超等.%'/

-和靖等.&$/通过研习陈潮

祖教授的&膜腠三焦'学说!认为三焦实质为膜原及

腠理!包括周身之膜性结构, 视网膜是眼球壁的最

内层!为膜性结构!可将光信号转变为视觉信号!并

对视觉信号进行调控及传递.&%/

, 其性质属膜!功能

与视觉信号的产生-调控及传递息息相关!联络表

里!可归属三焦之膜,

(证治准绳)杂病*云$&目内所涵神水'是&由

三焦而发源'! (难经*言$ &三焦者!元气之别使

也++经历于五脏六腑,'三焦畅则元气通利!脏腑

气化有常!神水得生!瞳神得养, 张锡纯认为!三焦

膜原是感受并藏匿邪气的场所!其病之关键病机为

膜中水火内郁, (备急千金要方)卷第二十一)消

渴*言$&积久饮酒++成消渴++三焦猛热!五脏

干燥,'热-酒熏蒸三焦!火郁内燔!精血津涸!五脏

阴虚燥热!乃致消渴, 火热灼损视衣脉络!血溢络

外-入于神膏!或血停成瘀!均可致神光失用, 三焦

为水谷之道路!三焦不利!水谷精微不布视衣则目

昏%水湿不下!泛于眼目则视衣水肿!湿聚成痰则视

衣翳障!蒙蔽瞳神,

A@?>气病(本病乃发!气乃生命本原!既属原料又

为动力, 基于生成来源!人体之气分元宗二气!此二

气互资养人!气病则百病生!气之病无外乎气之升降

出入失常,

元气亦称&原气' &真气'!(灵枢)刺节真邪*

言$&真气者!所受于天!与谷气并而充身,'元气根

于肾!涵元阴元阳, 元阴主精血津液等有形之物!元

阳主宗气-脏腑之气-三焦之气等无形能量.&&/

, 元

气是生命活动的基始物质及原总动力, (难经*言$

&三焦者!元气之别使也++经历于五脏六腑,'(金

匮要略)脏腑经络先后病脉证*曰$&五脏元真通

畅!人即安和,'元阳主动!寓升降浮沉!化生元阴并

携之同行于三焦!内达五脏六腑!外至肌腠官窍,

(灵枢)五变*认为!&五脏柔弱者'善病消瘅!五脏

元气不足乃消渴发病之内因, 消渴元气不足!升降

出入乏力!清阳不升则视衣失荣%浊阴不降则痰湿瘀

阻!视衣水肿或翳障!神光不发, 温煦失职!痰湿瘀

阻视衣则蒙蔽神光, 元阴不足则视衣失濡%元阴亏

虚!元阳无所依附而散泄!真火衰!瞳神失用,

宗气乃后天之气!禀于谷气及自然清气!赖于脾

胃运化及肺吸清纳新, (灵枢)邪客*言$&故宗气

积于胸中!出于喉咙!以贯心脉,'宗气上走息道!贯

注心脉!心神得养!神明助人明视%脉道津血充利!上

濡官窍则目明, 消渴之发生!肺脾皆弱%消渴之发

展!损伤肺脾, 肺伤则肃降失职!吸纳清气不利%脾

伤则运化失职!谷气不化, 故肺脾失职!则宗气不

足!心脉不利!则视衣为病!神光不发,

A@A>神病(本病乃现

A@A@=>元神不全(本病乃现!(性命圭旨*曰$&目

乃先天之灵!元神所游之宅,'元神为广义之神-先

天之神!属主宰及造物之神.&"/

!主宰人生命活动及

其外在表现.&2/

!主宰视物, 脑为元神之府!&脑实则

神全'"(云笈七签)元气论*#, (医学原始*载$

&耳目口鼻之所导人++以脑先受其象!而觉

之++而存之也,'脑实则元神充!目明, 脑为髓

海!&肾生骨髓'"(素问)阴阳应象大论*#!肾健髓

足则脑实!元神固全, (灵枢)海论*言$&髓海不

足++目无所见,'消渴久病!肾虚髓少!元神不全!

统驭精气失职!气血津液代谢失常!视衣不荣则目

暗, 元神衰败!主宰视物乏力则目昏!如脑死亡患

者!双目虽睁!然元神已亡!神机不用!不可视物!表

现为瞳孔对光反射-辐辏反射等消失,

A@A@?>精神活动失调(本病乃现

A@A@?@=>神魂魄失调!神魂魄归属五神, (素

问)六节脏象论*言肝为&魂之居'!肺为&魄之处',
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(灵枢)本神*曰$&随神往来者谓之魂!并精而入者

谓之魄'&肝藏血!血舍魂'&肺藏气!气舍魄'&心藏

脉!脉舍神,'黄元御(灵枢悬解*言$&魂以血为宅

居, 魂者!血中之温气所化!神之母也'&神者!阳气

之灵者++实化于魂, 魂以半阳而化纯阳!则神发

焉!故随神往来者谓之魂'&魄者!气中之清汁所结!

精之父也'&神者!脉中之阳灵!魂之子也',

(灵枢)大惑论*云$&目者++营卫魂魄之所

常营!神气之所生,'目是神-魂-魄通行及寓藏的场

所, &神'为&脉中之阳灵'!&脉舍神'!目之血脉容

舍神灵, (灵枢)大惑论*言$&目者!心之使也!心

者!神之所舍,'目为神灵之外使!神机有常则目明,

&肝藏血!血舍魂'&肝受血而能视'&魂者!血中之温

气所化', 肝气通于目!肝魂执行在外功能!方能精

明万物.&#/

, 王德辰等.&)/认为!魂损则目不明!魂亡

则目不见, 郑玄言$&耳目之丘为魄,' (朱子语类*

曰$&睛之明!魄也' &魄者!气中之清汁所结,' (素

问)脉要精微论*言$&夫精明五色者!气之华也,'

魄主目视.&*/

!魄病则目不明, 综上可知!神魂魄均

主目之视物,

(弄丸心法*道$&魂张则神随之运' &魄定则精

乃随之凝'!魂张则神随之运行而调控生命活动!魄

定则精血充定, &肺藏魄!肝藏魂'!消渴阴虚燥热!

肺气阴伤损!魄化生乏源!精血失于充养!视衣失濡!

则目暗, 消渴日久!肝肾亏虚!魂虚及子!魂-神俱

虚!魂弱不张!神虚不扬!魂神失用!则不可精明万

物, &无魂!则魄不能以自存' "(朱子语类*#, 庞

縨?等.&1/认为!魂魄互依!魂弱魄亦虚!魄虚浮不

定!精气血乱!则视衣失养或瘀阻!目昏,

A@A@?@?>七情失调!七情失调则乱气机, (素

问)举痛论*曰$&怒则气上++悲则气消!恐则气

下++惊则气乱++思则气结,'怒则气升太过!上

冲视衣血络!血破络而出则视衣为病, 悲则&肺气

消烁'"(素问悬解*#, 肺气消减推动力弱!则精微

不布视衣%气行无力!久郁化火上灼视衣则病, (素

问)举痛论*云$&恐则精却!却则上焦闭!闭则气

还!还则下焦胀!故气下行矣,'上焦闭塞则精微不

布视衣!下焦胀则气化不利!浊阴阻于视衣则病, 思

则气结!气血不畅!则视衣失养或瘀阻, 惊则气乱!

气化失常!视衣乃病,

七情失调则伤五脏, 心藏神!主血脉!过喜伤心

则心脉不利!神明不出!目视不明, 过怒伤肝!肝气

血不足!胆中精汁生化乏源!瞳神失养!神光失用,

过思伤脾!则清阳不荣视衣或痰湿瘀阻视络, 过悲

伤肺!治节乏力!精气血津液气化失常!视衣则病,

过恐伤肾!肾精亏则瞳子不濡%肾气当升!肾虚则精

气不上奉于目!视衣失养,

(临证指南医案)三消*言$&心境愁郁!内火自

燃!乃消症,'(灵枢)五变*言$&善病消瘅者!五脏

皆柔弱,'病消渴者!先天禀赋不足!正虚不能应对

正常情志刺激则七情为病, 综上!七情失调乱气机-

伤五脏!可致视衣为病!故消渴日久!七情失调可致

消渴内障,

B>小结

形气神三者生理病理一脉相通!此三者一体观

于人之生命活动!既是认识论!亦是方法论, 脏腑健

运!三焦有常!气足机畅!神全而安!形气神三者调达

则养生延年!失调则病, 本文虽分述形气神致病!然

形致本病者涵及气神失调!气致本病者兼形神失用!

神致本病者不离形气失常, 脏腑-三焦-元宗二气-

元神-魂魄及七情等一者失常!必牵及余者!遂生本

病, 临床辨治本病当同审形气神!充分发挥传统医

学优势,
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