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摘 要:阴阳五行是中医学最重要的基础理论之一,探究其本源对指导中医临床具有重要意义。时空

观是认识阴阳五行本质的关键,尤其是五行的空间观。五行源于五方观念,具有空间属性;阴阳起于

日夜交替,具有时间属性。而五行文化根源溯之于河图,阴阳始自洛书。《黄帝内经》中经文关于五行

的论述,以及现代一些国医名师的临证经验,也充分体现了五行的空间属性。对中医临床疾病诊治而

言,病具有五行空间势态相对稳定的特点,而证具有阴阳随时间变化的属性,因此临证诊疗时需辨病

与辨证相结合,时空并治。明晰五行的空间属性,对掌握中医基础理论,指导临床诊疗具有重要价值。
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Abstract:Yin-yangandthefivephasesareoneofthemostimportantbasictheoriesofChinesemedicine(TCM),and
exploringitsoriginisofgreatsignificanceinguidingtheclinicalpracticeofChinesemedicine.Theviewoftimeand
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andtreatment,andtreatbothtimeandspace.Understandingthespatialattributesofthefivephasesisofgreatvaluefor
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  阴阳五行学说是中医药学最关键的哲学基础,
是中医学整体观念和辨证论治的思想源泉[1]。但目

前学界对于阴阳五行的学术本源,尤其是五行的本

质,众说纷纭[2]。笔者认为时空观是认识阴阳、五行

本源的关键。阴阳起源于日夜更替[3],描述了一种

随时间变化的时间观;五行则起源于五方[4],阐述了

一种相对稳定的空间观。其中,关于五行空间观尤

其晦暗不明,导致临床常用于阴阳辨证而怯于五行
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辨病,因此很有必要探讨其源流。

1 从五行起源论五行的空间属性

张劲松[5]根据早期文献资料和史前考古资料论

述了五行的产生与发展过程,提出政治地理五方观

念是五行产生的思想基础,说明五行起源于五方空

间观。任应秋[6]也提出五行“其发生的过程,可能是

先有五方观念……逐渐发展为认识事物变化规律的

五行学说”。而五方是一种空间概念,因此,五行学

说的起源以空间观为基础。
有学者认为五行源于五季,具有阴阳的时间属

性。其中,陈久金教授[7]认为“五行即为五时”的观

点最具有代表性且影响广泛。从认知逻辑看,认识

事物均是从简单到复杂,对此陈久金教授在其著作

中也予以认可。而基于“在上古时代曾经存在一种

一年分为五时或五季的历法系统,即十月太阳历”,
得出“后时的阴阳、五行、八卦,实际上都是在十月历

的基础上发展起来的”的结论,这实际上在逻辑上因

果颠倒了。
此外,陈久金教授[7]将《管子·五行》中“作立五

行,以正天时,以正人位,人与天调”作为“五行即为

五时”的证据值得商榷。笔者认为,其真实含义是天

地应先定五行空间之位,再正天地阴阳之时候;为人

也应先定五行之位,再调和天时阴阳变化。且管仲

是春秋时代之人,距夏朝或更早年代运用十月太阳

历的时期年代久远。管仲之时阴阳学说逐渐发展趋

向完善,五行与阴阳学术也渐趋融合。这在《管子·
四时》中有明确阐述:“南方曰日,其时曰夏,其气曰

阳,阳生火与气”“西方曰辰,其时曰秋,其气曰阴,阴
生金与甲。”因此,在春秋时代,五行指代五季是阴

阳、五行时空属性的融合,而非五行本身空间属性的

直接反应。且采用五方(五行)空间指代时节等时间

概念是古代的文化习俗,如《难经》云:“井者,东方春

也”,《史记》云:“曰东方木,主春”,《黄帝内经》云:
“五行以东方为甲乙木,主春”,等等,但并不能由此

得出五方为五季的结论。
陈久金教授[7]在“阴阳五行八卦起源新说”篇中

也支持“早期的五行学术与后世有别”的观点,并指

出“五行配五方大致是这样的,人们早就有了四方的

概念,为了与之相对应,人们也把天上的二十八宿分

为四组……”“太微即表示中央,它并不表示‘众星拱

之’的中央,而是指五方之中央”“五帝座设在此处,
表示太乙驾御五帝,巡行五方。太阳运行到五帝座

时,正位于五行之一的土”等。陈久金教授[7]也认为

五行八卦与河图洛书关系密切,且“和方位都是一一

对应的”。这些论述实际上也支持五行具有五方的

空间属性。
总之,从五行起源看,是先有五方观念继而出现

五行学说;从认知规律讲,是从简单到复杂;从文献

发生时间而言,五行出现时间早于十月太阳历等。
以上均表明,五行的学术起源是基于五方空间。这

个观点也可以从五行和河图的关联得到印证。

2 河图洛书与阴阳五行的本源

河图洛书及其背后的哲学内涵是中国文化的本

源,对中医学理论和临床应用具有巨大的影响。其

文献记载首次见于《尚书·周书·顾命》,其曰:“大
玉,夷玉,天球,河图在东序”,《论语·子罕》也有记

载:“凤鸟不至,河不出图”,《周易·系辞》曰:“河出

图,洛出书,圣人择之”,影响最为深远的是朱熹所著

《周易本义》中的河图洛书[8],自此由黑白点构成的

数十、数九图(见图1)被定义为河图洛书。

注:此图引自朱熹《周易本义》[9]。

图1 河图洛书

  任应秋[10]解读河图时认为,“水、火、木、金、土五

行,便由此阴阳数的匹耦而生成于北、南、东、西、中
五方”,可见,河图、五方、五行一体。而在现存典籍

中,“五行”最早出自《尚书》。《尚书·大禹谟》云:
“德惟善政,政在养民。水、火、金、木、土,谷惟修、正
德、利用、厚生、惟和。九功惟叙,九叙惟歌。”《尚
书·洪范》又云:“一曰水,二曰火,三曰木,四曰金,
五曰土。水曰润下,火曰炎上,木曰曲直,金曰从革,
土爰稼穑。”结合图1的河图数字顺序,可以看到《尚
书·洪范》中的五行数字顺序与河图完全一致。因

此,五行数字顺序也提示了五行起源于河图。
河图与五行的一体观,从它们同等尊崇的地位

也可获得佐证。《夏书·甘誓》中夏启因为“有扈氏

威侮五行”,要“天用剿绝其命”;《周书·顾命》中康

王继位时“河图在东序”。这都证明了五行、河图是

维护统治的重要凭据,两者具有同一性。
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因此,同样的空间、数理、内涵以及同等的重要

性等,均可提示五行的根源是河图,具有空间属性。
而阴阳起源于时间,文化的根源是洛书。这可

从禹赐《雒书》而启建夏朝,随后夏朝后期出现了阴

阳观念[3]的历史时间线中得到启示,并在《黄帝内

经》中也可以得到印证。《阴阳应象大论》云:“能知

七损八益,则二者(阴阳)可调。”目前,关于七损八益

的内涵还有争议,但从不同角度(房中术、男女生长

发育等)来描述阴阳变化则无争议[11]。结合河图洛

书解释七损八益的专家也很多[12]。笔者认为,可从

洛书数理来理解阴阳。从图1洛书中7和8的位置

看,8的前后是由1到3(奇数为阳),阳气渐旺而

“益”,7的前后是由9到7,阳气渐少而“损”。因此,
“八益”表达了阳生阴长,“七损”反映了阳杀阴藏[13]。
由此可见,洛书数理描述了阴阳消长的内涵,提示了

阴阳思想源于洛书。
根据《汉书·五行志上》所云:“虙羲氏继天而

王,受河图,则而画之,八卦是也;禹治洪水,赐雒书,
法而陈之”,可以推断河图的出现当早于洛书。从它

们的数理演变而言,洛书也应当源于河图(见图2)。
任应秋提出“阴阳实为五行所衍生。言阴阳,五行即

在其中”,则是从五行生阴阳角度说明了河图衍生洛

书的内涵。

图2 河图洛书转化图

  总之,从河图洛书的内涵看,五行源于河图具有

空间属性,阴阳源于洛书具有时间属性,两者在时空

属性上相互区别又相互联系。《黄帝内经》中关于五

行记载的解读也支持这个观点。

3 从《黄帝内经》论五行的空间属性

阴阳五行学说是《黄帝内经》的文化和哲学最重

要的基础之一。但由于《黄帝内经》是阴阳五行学说

的应用,对其的一些基本概念及哲学属性等并未明

确阐述。因此,在《黄帝内经》体系中,对五行的空间

属性需在原文中解读。
《天元纪大论》云:“在天为气,在地成形,形气相

感而化生万物矣。然天地者,万物之上下也”,天地、

上下明显指的是空间属性。“天有五行,御五位,以
生寒暑燥湿风”,则是明言五行对应(御)不同的方位

空间,产生不同的寒、热、暑、燥、湿、风等六气时象。
而天人相感,应于人身则“气有多少,形有盛衰”,“阴
阳之气,各有多少,故曰三阴三阳也。形有盛衰,谓
五行之治,各有太过不及也。”阴阳者随时间变化而

有气之消长多少,五行者随空间形势盛衰而有太过

与不及。阴阳的时间属性、五行的空间属性一览

无遗。
《阴阳应象大论》云:“天有四时五行,以生长收

藏,以生寒暑燥湿风。人有五脏化五气,以生喜怒悲

忧恐。”五行对应于五脏,而五脏即为五类空间功能

位置,相互不可取代。阴阳一气流行则在五脏之间

流转、消长,至心则为心气而生喜,至肝则为肝气而

生怒等。此即《六节藏象论》所云:“所谓得五行时之

胜,各以气命其脏。”
故而,五脏之气盛衰的关键在于“求其至也”。

至者,至其位,位即空间。至与不至则生太过与不

及,《六节藏象论》云:“求其至也,皆归始春,未至而

至,此谓太过……至而不至,此谓不及。”应于人身,
则阴阳一气不当至某脏而至是为太过而盛;当至某

脏而不至,是为不及而衰。若不能理解《黄帝内经》
太过与不及之理,是不明天地之阴阳一气流转于五

行、五方之位;不知人身阴阳一气流转于五行、五脏

之所居。
《脉要精微论》云:“请言其与天运转大也。万物

之外,六合之内,天地之变,阴阳之应,彼春之暖,为
夏之暑,彼秋之忿,为冬之怒。”此言天地阴阳之气,
流于四方而成四气;犹如气行五脏而现五脏之华,故
而“夫精明五色者,气之华也”。“微妙在脉,不可不

察,察之有纪,从阴阳始,始之有经,从五行生……是

故声合五音,色合五行,脉合阴阳。”由此可见,了解

《内经》理论的色、脉之精微,首先需明阴阳是从五行

所生。知阴阳气行至五行、五脏之所位,而现五色、
五音,故而察音色以知病位、明病变。

《藏气法时论》云:“五行者,金木水火土也。更

贵更贱,以知死生,以决成败,而定五脏之气,间甚之

时,死生之期也。”此经文提示,通五行之义、明五藏

之气,方能明死生成败之道。“金木水火土”五行顺

序与《尚书》不同者,是河图的古五行之义逐渐湮

失[6],而又深刻影响后世的表现。五行在身为五脏,
五脏一气,应天时流转。何脏有病,则气行有碍而不

能按时而至,必然会累及他脏,此母病及子之谓。譬
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如“病在肝,愈于夏,夏不愈,甚于秋”,肝有病,若气

能按时行至心,则肝病可愈;若气不能按时行至心,
则心亦病;甚至不能流转至肺,则甚而死已。因此,
五行生克之道,非五行本身之生克,其实是阴阳一气

在五行不同空间中的流转是否通畅之缘由。本篇定

名“藏气法时”者,即五脏的五行空间中的阴阳一气

应按时流转,法天地阴阳之气四方空间流转之道则,
得时则生,失时则死。

故《离合真邪论》云:“真气者,经气也,经气太

虚,故曰:其来不可逢……其往不可追”,即持五行之

定位,候阴阳之一气,不逢不追。不明五行的空间属

性,则此处微妙难明。临床也必然会出现“不知三部

九候,故不能久长。因不知合之四时五行……绝人

长命”。五行空间属性安有不明。
《五运行大论》云:“天地动静,五行迁复”“天垂

象,地成形,七曜纬虚,五行丽地。地者,所以载生成

之形类也。虚者,所以列应天之精气也。”天象者、虚
者,天时阴阳之精气也,故而有阴阳消长之势。地形

者,五方、五行空间之谓;载者,空间之形始能承载

也,故而有五脏之移行。《刺法论》又云:“刺疫法,只
有五法,是总其诸位失守,故只归五行而统之也。”位
者,空间之名,只归五行而统之,五行者空间之意。

《著至教论》云:“三阳之病,且以知天下,何以别

阴阳,应四时,合之五行。”合者两类相合,阴阳之时象

合于五行之空间,方能合至道,而明“病伤五藏,筋骨

以消”之理。“不明不别”,必然“从容不出,人事不殷”。
至于《阴阳系日月》云:“五行以东方为甲乙木,

主春”,东方为方位空间;《官能》云:“明于五俞,徐疾

所在,屈伸出入,皆有条理。言阴与阳,合于五行。
五脏六腑,亦有所藏”,所在、出入皆为对空间之描

述。经文一再言阴阳合于五行者,阴阳、五行两者非

一体而有分畛之义很明确。阴阳是时间之理,五行

是空间属性,阴阳、五行时空相合,是天地之大道,中
医之至理,《黄帝内经》之真义。此外,《黄帝内经》中
未言五行而运用五行空间属性的经文,则更不胜数,
不一一枚举。

总之,五行的空间属性在《黄帝内经》中广为运

用,是《黄帝内经》运用五行学术的哲学基础之一。

4 从名医经验论五行空间属性的应用

作为中医基础理论之一,正确认识和理解阴阳

五行学说的内涵,对于提高临床疗效大有裨益。病,
是指在病理因素作用下,人体阴阳、脏腑失衡而引起

的病变全过程,其是贯穿始终的根本矛盾。每一种

疾病均是独立的个体,具有特异性,同一种疾病的根

本病机及发展趋势相对固定,具有五行空间势态相

对稳定的特点。证,仅是疾病阶段性的病理表现,是
疾病发展时阴阳变化的阶段性概括,具有阴阳时间

变化的属性。
现代诸多著名医家,虽未直言五行之空间属性,

但其学术思想也体现了属性的运用。正如,仝小林

院士[14]提出了“态靶因果”的临床辨治方略,临证辨

治疾病时应以“病”为纬,以“态”为经。笔者认为,以
“病”为纬,即“病”是一种态势(势态),恰如不同纬度

之间地势、环境的空间差异,具有五行空间特征。以

“态”为经,此处之“态”可理解为时态,譬如不同经度

之间存在的时间差异,具有阴阳的时间特征。
国医大师邓铁涛认为,中医五行生克的实质是

脏腑组织器官之间、人与环境之间、体内各个调节系

统促进和抑制之间的关系[15]。这与本研究论述的五

脏为五个空间功能位置,阴阳一气通过经络流转于

五脏之间一致。因此,邓老五脏相关学说本质上也

是对五行相对稳定而又相互协调的空间势态的认

可,并与阴阳之间可以相互转化的时态特征相区别。
国医大师周仲瑛倡导辨证应首重病机,并以脏

腑病机为核心[16],在辨证论治为主导的前提下,也强

调辨病,认为辨病能揭示疾病的根本矛盾,而辨证可

以揭示疾病阶段性的主要矛盾[17]。
同样,重视辨病之病机,根据疾病根本病机治

疗,还有国医名师余瀛鳌、印会河等。余瀛鳌教授倡

导“辨病辨证-通治法-通治方-临证化裁”的中医

临证思维模式,临床上抓住疾病根本病机,确立基本

治疗方法,使用治疗某种疾病的“通治方”,取得了良

好的疗效[18]。印会河教授重视抓主症,如治疗癥积,
总结其根本病机多始于气郁,自制了经验方疏肝散

结方治疗癥积且疗效显著[19]。诸位国医名师紧扣疾

病根本病机,专病通治,充分体现了针对疾病相对稳

定的五行空间势态进行诊疗的特点。
总之,阴阳五行的时空观决定了临证当以疾病

的根本病机为纲,把握疾病相对稳定的五行势态,进
行特异性诊治;以证型等疾病变化特征为目,明确疾

病随时间发展的阴阳时态,进行针对性调整,体现中

医个性化治疗。

5 总结

综上所述,时空观是认识阴阳五行本质的关键。
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当代医家辨治注意缺陷多动障碍经验探析
向其兴1,2,于 娟3,苟春雁4*

(1.重庆三峡医药高等专科学校附属中医院 针灸二科,重庆404000;2.湖南中医药大学 研究生院,
湖南 长沙410208;3.山东中医药大学附属医院 小儿推拿中心,山东 济南250014;

4.重庆市中医院 针灸科,重庆400011)
摘 要:注意缺陷多动障碍(ADHD)是小儿常见病,具有起病隐匿、症状持续时间长的特点,严重影响

患儿的学习及生活。中医药对控制ADHD患儿病情,改善其注意力不集中、冲动、多动等症状具有显

著疗效。当代医家治疗ADHD方法多样,主要包括中药、针灸、推拿、整脊、耳穴压豆、穴位埋线等。
中药作为治疗ADHD的主要方法,证候分型以心肝火旺证、痰火扰心证、心脾两虚证、肝肾亏虚证最

为常见。通过总结当代医家治疗ADHD经验,为进一步开展临床研究及基础实验提供思路。
关键词:注意缺陷多动障碍;小儿多动症;当代医家;经验总结
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从发展起源看,五行源于五方观念,具有空间属性;
阴阳起于日夜交替,具有时间属性,二者相互联系又
相互区别。以文化根源论,五行溯之河图,阴阳始自
洛书。而《黄帝内经》作为阴阳五行学术的应用,可
从其原文窥知阴阳五行对应的时空特点。就疾病诊
治而言,则病具有五行空间势态相对稳定的特点,而
证具有阴阳随时间变化的属性,因此需辨病与辨证
相结合,时空并治。
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