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脑之玄府与血脑屏障的相关性
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［摘　要］　目的　玄府是广泛存在于机体五官九窍、脏腑内外的微观、玄妙孔窍，具有流通气液、渗灌气血、运转神机等作用；

血脑屏障位于血液与中枢神经系统的神经组织之间，是二者彼此进行物质交换、信息交流的微观通道，以此维护内环境的稳

定。根据玄府与血脑屏障形态结构、生理特性、生理功能、病理表现等方面对两者的相关性进行分析，以期为进一步指导临床

提供依据。

［关键词］　玄府；脑；血脑屏障

　　玄府理论肇源于《黄帝内经》，发扬于金元医家
刘完素，是中医理论的重要组成部分。近年来逐渐
应用于眼、耳、鼻、皮肤等领域并引发研究热潮。本
文将“玄府”理论运用到脑，尝试对脑之“玄府”与血
脑屏障结构及生理病理方面可能存在的相关性进行

阐释。

１　玄府的涵义
“玄府”首见于《黄帝内经》，指人体体表汗液排

泄的通道，如《素问·水热穴论》曰：“所谓玄府者，汗
空也”；《素问·调经论》曰：“上焦不通利，……玄府
不通，卫气不得泄越，故外热”。“空”通假“孔”，系指
“汗孔”。至金元时期，刘完素赋予“玄府”全新概念，
极大地丰富了玄府学说。《素问玄机原病式》曰：“然
皮肤之汗孔者，谓泄气液之孔窍也，……一名鬼神门
者，谓幽冥之门也。一名玄府者，谓玄微府也。然玄
府者，无物不有，人之脏腑、皮毛、肌肉、筋膜、骨髓、
爪牙，至于世之万物，尽皆有之，乃气出入升降之道
路门户也。”刘完素归纳其功能为“玄府气血宣通”。

近代诸多医家继承并发扬，如王明杰教授［１］认为，玄
府具有３个特性：①分布广泛，遍布人体内外各处；

②结构微细，其形态玄冥幽微，非肉眼所能窥见；

③贵开忌合，以开通为顺，闭阖为逆。因此，“五脏六
腑皆有玄府”［２］，玄府是广泛存在于机体五官九窍、

脏腑内外的微观且玄妙的孔窍，参与营卫的流通、气
机的升降、血液的灌注、津液的输布、神机的运转等，
发挥着流通气液、渗灌气血、运转神机等重要作用。

２　现代医学对血脑屏障的认识
血脑屏障是人体三大屏障之一，是脑屏障的重

要组成部分，由脑毛细血管内皮细胞及其间的紧密
连接体、毛细血管基底膜及嵌入其中的周细胞和星
形胶质细胞终足形成的胶质膜组成，作为血循环与
神经组织之间联系的通道，对内环境的稳定具有重
要意义。血脑屏障共有三道屏障，内皮细胞紧密连
接是构成血脑屏障的结构基础，主要起屏障和粘连
作用，此为第一道屏障；围绕在脑毛细血管的内皮细
胞外的基底膜具有连续性，由Ⅳ型胶原、层黏蛋白和
纤维连接蛋白构成，起到支持和保护作用，此为第二
道屏障；８５％的内皮细胞被星形胶质细胞足板包绕，

足板紧贴基膜上，其间仅有２～３ｎｍ的间隙，具有诱
导维护血脑屏障完整性的功能，此为构成维持内环
境恒定的第三道屏障。血脑屏障结构的完整及功能
的正常保障血循环与脑组织结构之间的物质交流，
维持内环境稳态。

３　脑之玄府与血脑屏障的相关性
中医学认为，玄府是机体形态结构和功能的最

小单位，而现代医学则强调，血脑屏障作为人体三大
屏障之一，发挥着维持中枢神经系统内环境稳态的
作用。我们认为，血脑屏障有可能是脑之玄府玄奥
精深内涵的一种表现，两者有着诸多共性特质。

３．１　形态结构
玄府广泛存在于机体，外至肌肤腠理，内达脏腑

官窍，形态玄冥幽微，是人体结构层次及功能系统中
最为细小的单位，非肉眼所能窥见，故归纳其具有分
布广泛、形态细微的特点，既“玄”且“微”，至微至小。
血脑屏障由毛细血管内皮细胞、内皮细胞间的紧密
连接体及基底膜等构成，数以亿计，广泛存在于脑组
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织中。毛细血管属于微循环，中医认识微循环有细
络、阴络之说，微细且深藏，不可肉眼直观，二者认识
相吻合。
现代医学认为，血脑屏障的内皮细胞间的紧密

连接由ｊｕｎｃｔｉｏｎａｌ　ａｄｈｅｒ－ｅｎｃｅ　ｍｏｌｅｃｕｌｅｓ（ＪＡＭ）和

ｚｏｎｕｌａ　ｏｅｅｌｕｄｉｎ－１（ＺＯ－１）数种蛋白组成，基底膜由

Ⅳ型胶原、层黏蛋白和纤维连接蛋白构成，存在

ＮＭＤＡ受体通道、电压依赖Ｃａ２＋通道、内质网Ｃａ２＋

通道、线粒体Ｎａ＋／Ｃａ２＋交换系统等离子通道，共同
构成结构基础和维持功能的完整性。研究发现，玄
府与离子通道［３］、水通道蛋白［４］有着许多共性内涵，
而血脑屏障作为脑内各离子通道及水通道蛋白的整

合体，是玄府于脑的一种表现，佐证了脑之玄府与血
脑屏障形态结构的相似性。因此，血脑屏障属于人
体微观结构，也可能是作为脑之玄府的一种客观的
形态学基础，但这需要更进一步的研究与论证。

３．２　生理特性
“玄府”亦有“气门”、“汗门”、“腠理”之称，是气

机升降出入之门户、津液输布流通之道路、神机运转
通达之枢纽，此“门户”、“道路”、“枢纽”理应具有通
利为用的特点，以开通为顺，以闭阖为逆。而血脑屏
障作为脑组织与外界（血循环）联系的开合关口，对
血液中物质的进或出均有一定的限制和选择，这都
是以血脑屏障开阖正常、通利为顺为基础的。一旦
脑之玄府闭塞或血脑屏障损伤，将出现一系列的病
理状态。

３．３　生理功能
玄府的功能有：①气液宣通：玄府作为“气液出

行之腠道纹理”，是营卫、气血、津液等精微物质运行
的载体与通道，玄府通利，则气液宣通，气血、津液流
通不止；玄府闭塞，则气液流行受阻，百病丛生，即所
谓“玄府者，所以出津液也”。②运转神机：刘完素认
为，玄府不但有物质交换（气液宣通）的特征，而且还
应具有信息交流（运转神机）的特性。玄府作为气血
宣通之道，而精气营血乃精微物质，孕育着神机承
化，故“玄府”乃“神气”通利出入之处也。正所谓“人
形精神而营卫血气津液，出入流通”；“夫血随气运，
气血宣行则其中神自清利而应机能为用矣”；“人之
眼、目、耳、鼻、身、意，神识能为用者，皆由升降出入
之通利也”。
血脑屏障作为脑毛细血管与神经组织之间的物

质调节界面，一定程度阻挡血循环中的有害物质进

入脑内，同时将脑内有害或代谢产物排出脑外，延缓
或调节血循环与脑组织之间的物质交换。其次，以
结构的完整为基础，物质交换为前提，保证维持中枢
神经系统正常功能（信息的传递与调节等）的发挥，
如人之言语、运动、书写、思维功能与血脑屏障结构
与功能的正常与否密切相关。
因此，脑为“奇恒之腑”、“元神之府”，人神之所

居，人身之大主。通过脑之玄府，在不息的气液流
通、血气渗透的过程中，脑之神机藉此不断地升降出
入，上下纵横，多维传递，构成了丰富的“神机化”。

３．４　病理表现
玄府以通为贵，一旦郁闭与郁塞，气血津液精神

升、降、出、入障碍，表现出气失宣通、津液不布、痰阻
血瘀、神无所用的四类基本病变［１］。脑内玄府甚丰，
一旦玄府郁滞，“气液昧之”，则气不利而滞，津不布
成痰，血不行成瘀，痰瘀为津血之变，浊为痰瘀之渐，
毒实为浊之甚，浊毒泛淫玄府，碍神害脑，则变生诸
症，临证可见神机运转过度、亢奋有余的一派征象，如
狂证、惊厥、谵语、昏聩不语、狂躁等；或动作不能、意
识模糊或丧失、神志异常等神机运转“不及”的征象。
血脑屏障作为物质与信息交换的中枢，对维持

中枢神经功能起着至关重要的作用。脑病变发生
时，内皮细胞连接体、基底膜等受到破坏，屏障作用
削减或丧失，造成气血津液内外沟通障碍，离子通道
活动异常，Ｃａ２＋超载，ＣＯ２、ＮＯ潴留，神经递质发生
改变，自由基代谢紊乱，能量代谢障碍，细胞凋亡等，
引起一系列的神经系统损害病证。

４　现代医学对玄府与血脑屏障相关性的认识
罗再琼等［５］通过对肝窦内皮细胞窗孔构成的肝

筛结构与“玄府”在结构层次上的微观性、物质交换
与信息交流的通道性等方面的研究，为肝筛结构可
能为肝之“玄府”提供了形态学依据，这与血脑屏障
的中医认识有着异曲同工之处；付于等［６］通过通腑
法开通玄府治疗中风急性期脑水肿，比较中风后缺
血再灌注血脑屏障通透性的关系，进行二者相关性
的分析，认为脑之玄府与血脑屏障有着内在的共性
内涵和相似之处。大量的研究证实，以开通玄府为
法，对中风病急性期的脑水肿有可靠的干预效应，选
择血脑屏障作为枢纽点，选用或辛或芳香，或化或利
窍，或温或通阳等药，通利玄府，开结散郁，瘀滞得
解，水淫之邪则去，气血津液输布乃归于正道，水肿
自消，神机运转得以改善［７－９］。
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［摘　要］　刘完素“玄府气液说”之位在“玄府”，有博狭之分，其幽微难见，而又无处不及，亦微亦宏。玄府为气液之宣通提供

微观环境，玄府闭塞则气液不通，百病由作。“玄府气液说”充实了中医的微观病因病机理论，为临床疑难病的诊治提供思路。

［关键词］　玄府；气液；津液代谢；刘完素

１　“玄府气液说”的沿革
“玄府”始见于《素问·水热穴论》，曰“肾汗出逢

于风，内不得入于脏腑，外不得越于皮肤，客于玄府，
名曰风水”；“所谓玄府者，汗空也”。张介宾《类经》
注释曰：“汗属水，水色玄，汗之所居，故曰玄府。从
孔而出，故曰汗空。然汗由气化，出乎玄微，是亦玄
府之义。”《医经原旨》云：“气门，玄府也，所以通行营
卫之气。”前者仅仅论玄府为汗液出入流行之通道，
而金元四大家刘完素则广其意而用之，其《素问玄机
原病式》曰：“玄府者，谓玄微府也。然玄府者，无物
不有，人之脏腑、皮毛、肌肉、筋膜、骨髓、爪牙，至于
世之万物，尽皆有之。”可见刘完素定义之玄府既幽
微难见，又普遍存在，是对中医藏象系统微观结构的

进一步完善［１］。五脏通过其内玄府的气机行、津液
运，构建和维持其功能，故玄府成为维系、沟通宏观
之脏腑与机体气、血、津、液等的微观通道。
玄府有其存在的普遍性、形态的微观性、功能的

畅通性。刘完素限于当时的科学条件，针对玄府既
客观存在，又细微难辨的特点，比物立象提出类似于
“道”的概念，“玄府”为一种奥妙复杂的通道结构，有
“孔”、“隙”之性，其终极性和广布性使之集约着各种
“道”于一体［２］。
至于“气液”一词，亦有博狭之意。玄府为“气液

之隧道纹理”。“气液”在《素问》中未见，杨上善的
《黄帝内经太素》有“藏府气液”一篇，根据其内容，气
液应涵盖营卫、气血、精气、津液等温润、滋养、流动

５　结语
玄府作为遍布体内的一种组织结构，同样也存

在于脑。脑内血脑屏障与玄府在形态结构、生理特
征的相似性、生理病理共同内涵的匹配性，为血脑屏
障作为脑之玄府提供了一定形态学依据，但需要进
一步的研究论证。
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（６）：５３１－５３３．

（收稿日期：２０１３－０６－２５；修回日期：２０１３－０８－１４）

［编辑：黄　健］

·１７９１·　　　　中医杂志２０１３年１１月第５４卷第２２期　Ｊｏｕｒｎａｌ　ｏｆ　Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，２０１３，Ｖｏｌ．５４，Ｎｏ．２２


