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［摘要］ 就“气一元论”的产生与发展以及其与阴阳、五行的关系和气的层次性，气化及气化论的主要内
容，气化的存在形式与运动形式，气化的机制，气化条件等有关问题进行了讨论，认为 “气一元论”与
“气化论”是中医学认识自然、宇宙与人体的具有原创性的世界观和思维模式，是中医学的基础与精髓，是
中医学与现代医学的本质区别所在。提出中医药研究工作需要在 “气一元论”与 “气化论”理论思想指导
下开展。
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对“气一元论”及 “气化问题”的研究将使
我们明晰中医学认识自然、宇宙、生命的最根本的
思维和方法，从而触及中医学诊治疾病的根本与灵

魂。中医学对疾病的认识在于对 “气”的理解与
把握，医疗宗旨力主调整、激发、改善患者 “气
化”，提高人体“气”也即人体的“生生之气”运
化状态，从而愈合疾病。这是中医学与现代医学本
质区别所在。对 “气一元论”与 “气化论”开展
研究，对于中医学沿着自身原创思维模式发展具有

重要意义，反之则往往背离中医药原创思维模式，

使中医药发展误入歧途。

1 气一元论

1. 1 气一元论的产生与发展
人类总试图在纷繁复杂的现象背后寻找一种统

一，在复杂的多样性中揭示出单一的原初性。中国
古代哲学家也做了种种尝试，最终选择了元气作为

宇宙生成与生命起源的本原。元气是中国古代哲
学、医学乃至整个民族传统文化中最基本、最独特
的范畴，是中医理论与中国古代哲学的本质结合

点［1］，因此，中医学 “元气论”的产生脱胎于中
国古代哲学思想。在古代哲学 “气”概念的发展、
演变、形成过程中，古代哲学家抽象出天地、阴
阳、五行、自然之气、精气等各种 “气”的概念，

逐渐被 “元气说”所同化，最终发展为 “元气一
元论”。因把“气”作为宇宙的最初本原，故而称
“元气”，因而 “气一元论”又称为 “元气论”
“元气一元论”或 “气本原论”。气是古代哲学家
有关宇宙生成论的重要概念，被认为是宇宙、天地
万物生成的本原物质，宇宙万物和人都由气化生，

并将最原始的物质定义为 “元气”［2］。在哲学
“气”学说的形成、发展过程中，被古代医学家引
入医学领域，用于说明人体的生理、病理及药物治
病的机制，哲学 “气”学说对中医学的气学理论
具有重要影响，成为中医气学理论形成的基石，反

过来中医学气学理论的研究与发展又极大地丰富、
发展了古代哲学气学理论。
“气一元论”首先认为气是构成万物的本原，
具有物质性，经常处于弥散和聚合两种状态中，气

可以被人们感知的基本存在形式即 “无形”与
“有形”两种形式。当气处于弥散状态时为 “无
形”，处于聚合状态时为 “有形”，即 “气合而有
形”。“有形”与 “无形”又总是处于相互转化和
运动变化之中，明代哲学家王廷相指出: “有形亦
是气，无形亦是气” ( 《慎言·道体篇》) ，因此，
气总是处于运动不息的状态，运动是气本身固有的

属性。气运动取决于气自身所固有的阴和阳两个方
面的对立统一，其中阳主升、浮、动、散、温、
热、出、排斥等，阴主降、沉、静、聚、凉、寒、
入、吸引等，阴阳总是处于相互渗透、相互推荡、
此胜彼负，或屈或伸的运动变化中，阴阳双方协
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调、和谐、冲和，才能达到 “阴平阳秘”的健康
态。气又是连接事物的中介或者说气是感应现象的
中介，因为气的这种联系和中介作用，成为中医学

“天人相应”和人体“整体观”的理论基础。外在
的气可传递于内在脏腑，内在脏腑之气可以反映于

体表，以及内在脏腑的各种气可以相互传递和转

化，人体内外感应和传导皆以气为基础。
1. 2 气一元论与阴阳、五行
气是不断运动变化的，而运动变化的原因在于

气物质存在的内部，物质世界的内部含有正反两种

势力。因此，在 “气一元论”中张载提出 “一物
两体”的辩证观，曰 “一物两体，气也，一故神，
两故化，此天地之所参也” ( 《正蒙·参两》) 。作
为物质实体的气，既是一个统一体，又包含着两种

势力。两种势力相互作用、相互对立是运动变化的
根源［3］。两种势力就是阴阳两个对立面，阴阳学
说在本质上反映了宇宙万物对立统一的矛盾性，是

对唯气论的演化分解和补充发展，所以 “阴阳是
气”，是“古代人们对于事物普遍对立的哲学概
括”。需要说明的一点是从哲学的体系来讲，唯气
论是“本根”，而阴阳学说是对唯气论的演化和发
展［4］。物质世界在阴阳二气的作用下不断地运动
变化，而化生万物。五行是在阴阳的基础上产生
的，阴阳则是在元气的基础上产生的，元气由于其

自身的运动，首先分化为有属性的阴阳二气，再由

阴阳二气的不断运动产生了在天的风、热、湿、
燥、寒五气和在地的木、火、土、金、水五行。世
界在阴阳二气的相互作用下不断发生变化，而产生

五行，五行是阴阳二气相互作用的产物，阴阳二气

是五行产生和发展变化的原动力［5］。《针灸大成·
诸家得失策》曰: “是一元之气流行于天地之间，
一阖一辟，往来不穷，行而为阴阳，布而为五行，

流而为四时，而万物由之以化生，……然而吾人同
得天地之理以为理，同得天地之气以为气，则其元

气流行于一身之间，无异于一元之气流行于天地之

间也。”五行学说应用五行生克制化的哲学思想阐
释了世界的普遍联系性和相互制约性，至此，从气

一元论到阴阳学说与五行学说成为了中医学重要的

理论基础。
1. 3 气一元论的层次性
中医学论气是从 “气一元论”出发的，所以

气具有一定的的层次性。气皆元气演化而成，人体
之气只有一种，它具有连续、不间断、运动的物质
特性，因其分布在不同的部位，决定着它发挥着不

一样的作用。历代医家对 “气”进行分类的时候
有按部位进行分类，也有按功能分类的，由于标准

不一，所以时有相互交叉的情况。它的命名或以来
源命之，如谷气、水气、真气、天气等; 或以性质
命之，如清气、浊气、精气、悍气、正气、邪气、
阴气等; 或以作用命之，如营气、卫气，或以所处
位置命之，如脏气、腑气、经气、络气以及心气、
肝气、胞气、骨气、脉气等［6］。有人认为，中医
学人体气结构的最高层次是真气，在这一层次，气

即是生命; 第二层次是宗气、营气、卫气，这一层
次，物质性与功能性并存是其特征; 第三层次是脏

气、腑气、经络之气以及骨气、筋气等，在这一层
次主要体现的是功能性［6］。也有人把 “气”分为
自然之气、人体之气和药食之气，自然之气又分成
自然界清气、六气 ( 六淫) 和疠气 ( 戾气) ，人体
之气分为元气 ( 真气、原气 ) 、宗气、营气、卫
气、脏腑之气、经络之气，药食之气分为四气、五
味，如此类推，把“气”细分到 “心阳” “肺津”
“阳明经气”等［7］。从“气一元论”出发对气的层
次分类有助于规范气的概念和加深对气的理解。正
是因为气具有连续、不间断、运动的物质特性，才
有了不同部位气的不同作用，从而形成中医学纷繁

复杂的气的概念，才有了宇宙、自然和人体的气化
运动，因此，“气一元论”是“气化论”产生的基
础。所谓 “气化”泛指气的运动所产生的变化。
其变化，是由量变到质变的过程，“化”是指气的
渐进、缓和、不明显的运动，“变”是指气的较为
激进、剧烈、骤然的运动所促成的显著变化，有化
有变，才有了“形气转化”。

2 气化论

2. 1 气化及气化论的主要内容
在中国古代哲学思想中，气化泛指气运动变化

的自然过程。气化的态势主要有聚散往来、胜负屈
伸、浮沉升降［3］。“气化”就是指自然界中的各种
生命现象，是在自然界正常气候变化的基础上产生

的，这也是气的变化过程。宇宙万物由于气的作
用，其形态、性能及表现形式出现的各种变化，皆
是气化的结果。有气然后有化，没有气就没有
化［8］。古代医学家将自然界之气化理论用于说明
人体的气化，自然界的气化引申人体之气化，成为

中医学气化理论的基础。因此，讨论气化，首先必
须认识到气化应该包括两个方面的内容: 1 ) 气化
是指天地之气的运动变化。 《素问·至真要大论》
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曰: “天地合气，六节分而万物化生矣”; 《素问·
五常政大论》曰: “气始而生化，气散而有形，气
布而蕃育，气终而象变，其致一也，……非天不
生，地不长也”。2 ) 气化是指生命活动中气的运
动变化。简单说气化论应该包括 “天地之气化”
和“人体之气化”两方面内容，二者是相互联系
和影响的。研究气化论应从这两个方面进行研究，
并且深入探讨二者的关系。
2. 2 气化存在形式与运动形式
运动变化是气的根本属性，气存在表现为形与

气两个方面，气的聚散，规定着气的存在形式。散
而归于太虚，是气的无形本体; 聚而为庶物之生，

是气的有形作用。聚暂而散久，聚散在质和量上均
统一于气，聚散统一揭示了宇宙万物气的统一性，

规定着气化的存在形式。
化气与成形是物质的两种相反相成的运动形

式。《素问·阴阳应象大论》曰: “阳化气，阴成
形”，阳是气化的动力，可以把外界摄入的物质或
者机体的物质化为无形之气; 而阴是有形的物质基

础，有成形的功能，可以把外界物质合成自己身体

的物质或者把自身的有形之物化为无形之气。
2. 3 气化的机制
2. 3. 1 制化即和谐有序之化 五行学说应用五行
生克制化的哲学思想阐释了世界的普遍联系性，这

种联系的中介就是 “气”。从 “气一元论”角度，
一气分阴阳，而阴阳只是说明物质世界最一般、最
普遍的联系，五行则试图刻画事物的结构关系和活

动形式，所研究的是事物一种特殊的联系和运动规

律。五行学说并不是静止地、孤立地将事物归属于
五行，而是以五行之间相生和相克的联系来探索和

阐释事物之间的相互关系，以及相互协调平衡的整

体性和统一性。“亢则害，承乃制，制则生化，外
列盛衰，害则败乱，生化大病”，即是指某一行之
气亢盛无制而为损害之因，则可使生化之机紊乱败

坏，从而产生严重疾病，相乘相侮则是正常制约关

系遭到破坏的反常现象。
2. 3. 2 食气化精与脾主运化 食气泛指一切所食
之物和水及肺吸入之气。“食气化精”是人体与外
界环境的物质交换，包括饮食和水的消化、吸收、
排泄和气体交换 3 个方面。食物气化过程如 《素
问·经脉别论》所言: “食气入胃，散精于肝，淫
气于筋。食气入胃，浊气归心，淫精于脉。脉气流
经，经气归于肺，肺朝百脉，输精于皮毛……”;
水饮的气化过程是 “饮入于胃，游溢精气，上输

于脾，脾气散精，上归于肺，通调水道，下输膀

胱，水精四布，五经并行”，水液在人体内的正常
运化、气化代谢途径由肺主通调水道、脾主运化水
湿、肾主气化水湿三者共同完成。
运化，即功能运转之化，中医所说的运化是指

人体把水分和食物消化分解吸收，并把吸收后的各

种养分和水分运达全身，然后将身体各处的代谢产

物经过处理排出体外的整个过程。所谓 “运”是
指食物从摄入到吸收并疏布到全身各处的过程以及

身体各处代谢产物和水分收集的过程。所谓 “化”
是指在这两个过程中同时发生的物质转变，一是从

食物分解成营养成分，一是代谢产物收集后的处理

和排泄。运化主要由脾所主，称 “脾主运化”，包
括“脾主运”和“脾主化”两方面; “脾主运化”
不仅仅是指消化、吸收，而且还包括脾摄取水谷精
微，将其进一步转化，化生精、气、血、津液以利
于营养全身的过程，即是脾的 “转化散精”功能。
完整的“脾主运化”功能则应该包括消化、吸收、
输布及气化 4 个方面［9 － 10］。“脾主运”阶段在前，
反映出对水谷精微的消化、吸收和转运过程; “脾
主化”阶段在后，反映为将吸收的水谷精微，通
过气化作用，化生精、气、血、津液以利于营养全
身的过程。 “脾主运”是 “脾主化”的前提和基
础，两者相辅相成，密不可分［11］。《名医方论》就
有“阳之动，始于温，温气得而谷精运”之说，
叶天士也曾有 “太阴湿土，得阳始运”的著名论
述， 《四圣心源·天人解·精华滋生》也认为脾
“纯阴而含阳气，有阳则升”。这些论述都指明了
脾阳是脾主散精的动力基础，而且脾阳易损，实际

上运化也是“形能转化”具体到脏腑的表现。但
是“脾主运化”需要人体五脏六腑协调有序完成。
2. 3. 3 阳化与阴化 阳化与阴化是从阳化气和阴
成形的角度认识人体的气化过程的。 “阳化”即
“阳化气”，是指在气化的过程中出现功能变化的
现象。就机体而言，阳化所产生的机能活动具体可
以表现为 “神”和 “火”两方面。 “阴化”即
“阴成形”，是指在气化的过程中出现物质变化的
现象。就机体而言，阴化所产生的物质变化具体可
以表现为“形”和 “水”两方面。在病理上气化
的紊乱和气机的异常是导致机体患病的原因所在。
如果转化失常则出现病理上阳化太过、阴化太过和
阳化不及、阴化不及四个方面。阳化太过，一方
面，机体处于机能亢进的病态表现; 另一方面，能

量过剩则机体表现出热证。阳化不及同样有两方面
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表现，一是机体功能低下，呈现出脏腑功能衰弱的

病理变化; 二是机体没有足够的热能来维持生理需

要则机体表现出寒证。阴化太过则机体出现精微物
质化生太过而成病态，机体表现为形态肥胖、精血
外溢、水饮内停等病理反应。阴化不及则精微物质
化生不足，机体表现为形体消瘦、精血亏少、津亏
液燥等病理现象［12］。
2. 3. 4 有形、无形之互化 中医学把人体看成是
形、气、神的统一体，认为人体不仅有形体存在，
而且还有气和神存在，三者缺一不可。“形”即形
体，也就是有形可见、具有质感的物体，是有形体
的客观存在; “气”为宇宙的最初本原，即 “气一
元论”; 广义的“神”是指整个生命活动的外在表
现，狭义的神即心主的神志，指精神、意识及思维
活动。神是生生之道的主宰者，人体的存在不仅需
要形体作为其存在与活动的基础，而且需要气作为

其生命活动的动力，同时更需要神作为其活动的主

宰，人体在本质上是形、气、神三者的统一体。人
体生命是由形、气、神这三个要素构成的，三个要
素是相互关联、相互影响、相互转化的一个整体。
三者之关系， “形”是 “象”和 “气”的载体，
形气相即，形象相依， “形”谢则 “气”止，
“形”散则 “象”息; “气”是 “象”和 “形神”
的本原， “气”是构成世界万物的本原，物由
“气”化， “象”由 “气”生，生化之道，以
“气”为本，现象的本质其实质就是 “气”; “象”
的真正源头在于“气”，现象层面的规律，体现于
“气”的运动，是“气”的升降出入运动构成了千
变万化的 “象”; “神”是 “象”和 “气”的主
宰， “神”不仅为 “形”之主，亦为 “象”和
“气”的主宰，“神”的变动可以反映于 “象”和
“气”的变化上［13］。形能转化，主要指精、气、神
转化，包括四个方面: 气化形，形化气，气气转

化，形形转化。从生理角度来看，人体的形与气在
一般情况下是相互对应的，即 《黄帝内经》所谓
“有是形当有是气，有是气当有是形”。形体强壮
者，其内在气血也当充盈; 形体瘦弱者，其内在气

血会相应不足，故《素问·刺志论》曰: “气实形
实，气虚形虚，此其常也，反此者病”。形之存
在、强壮依赖于气之积聚和精之充盈，气散则亡，
精虚则弱，也就是气可以充形，气可以化形; 人体

五脏六腑或者精血津液之形可以转化为气，形化

气; 吸入之气或者体内的元气与卫气或者宗气或者

脏腑之气等可以相互转化，气气转化; 人体精血互

化，精转化为血，血转化为精。津液与血的转化均
是形形转化，转化失常则疾病产生。所以人体浊、
湿、痰、饮、水、瘀、毒等是气化失调的病理产
物，本质则一，治疗在于 “化有形为无形”，促使
“形化气”的过程。
2. 4 气化的条件
气化发生需要一定条件，人体气化首先需具有

气化的动力，“阳化气，阴成形”是其基本规律，
阳气在气化中具有重要的地位。“五脏阳已竭，津
液充廓”，阳失气化则必阴凝成形。人体 “三焦”
是气化的场所，主通行元气，运行水液，三焦功能

正常才能“上焦如雾、中焦如沤、下焦如渎”。玄
府是气液出入之门户，经络是气化的通道，五脏六

腑是气化的主体，气化功能的正常需要肝主升发调

节，气机升降出入协调; 肺气宣发肃降，治节有

权; 木敷心和，血运畅达; 脾胃纳运如常; 肾气开

合自如，只有五脏六腑协调有序，气化才能正常发

挥。气化动力不足，玄府开合失常，三焦壅塞，五
脏六腑不能协调，则“气化失常，疾病由生”。
人体无非一气，化气与成形是物质相反相成的

运动形式，散而为气，为无形，聚而成形，为有

形，有形无形皆是气，一气之中有阴阳，阴阳的对

立统一运动是气化的动力， “三焦”是气化的场
所，“玄府”是气化的门户，经脉是脏腑气化之路
径。中药治病在于调整、激发、改善患者 “气
化”，提高人体“气”也即人体的“生生之气”运
化状态，从而愈合疾病。所以说，气一元论与气化
论是中医学的基础与精髓。
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Qi Monism and Gasification Theory in Chinese Medicine
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( Second Affiliated Hospital of Tianjin University of Traditional Chinese Medicine，Tianjin，300150)

ABSTＲACT This article discusses problems such as generation and development of“Qi monism”，the hierarchy
between Qi monism and Yin-Yang and five elements，the main content of Qi，gasification and gasification theory，
existing form and movement form of gasification，mechanism of gasification，gasification condition． The authors hold
that“Qi monism”and“gasification theory”are Chinese medicine original world view and thinking model to know
nature，the universe and human body． They are the basis and essence of Chinese medicine． They are the essential
differences between Chinese medicine and modern medicine． This article puts forward that Chinese medicine researches
should be carried out under the guidance of“Qi monism”and“gasification theory”．
Keywords Qi; Qi monism; gasification theory
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第三届国际中医药临床研究新进展暨养生保健学术大会通知
由世界中医药学会联合会国际合作部、《世界中医药》杂志社联合主办的“第三届国际中医药临床研究新进展暨养生

保健学术大会”拟于 2016 年 8 月 20 ～ 23 日在中国宁夏回族自治区银川市太阳神酒店举行。
一、会议目的:增进中医中药学术的交流与合作，提高学术水平，加快中医现代化、国际化、标准化的进程，提高人民身

心健康。大会届时将邀请海内外专家、学者参会，就中医药临床研究新进展暨养生保健问题进行交流。
二、会议形式:专家演讲、大会交流、分组交流等。
三、会议征文与研讨内容: 1. 中医临床及养生保健( 1) 发挥中医特色、继承老中医学术经验的总结; ( 2) 中医药现代研

究的新思路、新方法; ( 3) 中医、中西医结合临床研究和治疗的新经验、新成果; ( 4) 中医基础理论研究及探讨; ( 5) 临床应用
成方及验方的治疗体会; ( 6) 中医食疗及药膳方法介绍及理论研究; ( 7) 中医养生方法及理论研究; ( 8) 临床应用推拿、按摩
及其它理疗方法的经验; ( 9) 非药物康复疗法经验总结。2. 中药的临床应用及研发与创新( 1) 中药新药的临床研究; ( 2)
中成药的合理应用; ( 3) 中西药合并应用的合理性和安全性; ( 4) 中药临床用药不良反应的分析与防范; ( 5) 创新药物研发
规律与中药制剂创新战略; ( 6) 中药新药防治疑难病症; ( 7) 中药复方研究的思路、经验与模式; ( 8) 中药制剂工艺设计和质
量标准化研究; ( 9) 中药制剂药物动力学与生物等效性的研究。
四、征文要求: ( 1) 论文要求论点明确、论据充分、结构严密、层次分明、文字精炼，具有科学性、创新性、实用性; ( 2) 征

文请附医院或主管单位介绍信; ( 3) 征文截止日期为 2016 年 7 月 10 日; ( 4) 每位作者只限投一篇论文 ( 要求 2000 字以
内) ; ( 5) 论文尽量不用表格及图片; ( 6) 录用文章将推荐发表，并邀请参加会议，参加会议者颁发证书并授予国家Ⅱ类继续
教育 10 学分。
五、会议地址及住宿: 太阳神大酒店 ( 四星级 ) 中国银川北京东路 123 号，电话 ( 0951 － 7652941 ) ，传真 ( 0951 －

7652488) 。住宿:双人标间 200 元 /床 /天。单人标间: 400 元 /天。
六、注册费用:内地代表每位 1680 元;提前 2 个月回执者优惠 10%。海外代表每位 3600 元人民币。
七、投稿地址与会议回执:北京市朝阳区小营路 19 号财富嘉园 A座 301 室世界中医药学会联合会国际合作部、《世界

中医药》杂志社，邮政编码: 100101。电话: ( 010 ) 58239055、( 010 ) 62143672; 传真: ( 010 ) 58239066，手机: 13901318403。
http: / /www. wfcms. org，E － mail: 13901318403@ 139. com，联系人:王炳岐、邓爱英、景晓杨、赵和爱。
八、会议日程: 2016 年 8 月 20 日报到，2016 年 8 月 21 日至 22 日专题演讲、大会交流、参观考察，2016 年 8 月 23 日中

午 12 点前代表离会。
九、汇款方式: 1. 邮局汇款:收款人:北京华盛国际医药信息交流中心; 2. 银行汇款:户名:北京华盛国际医药信息交流

中心，开户银行:兴业银行知春路支行，帐号: 321180100100043563。
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