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  中医学认为,人体有形之器官和无形之物质的生

理活动都离不开阴阳调控,正如《素问·阴阳应象大

论》言:“阴阳者,天地之道也,万物之纲纪。”现代医学

研究认为:神经系统能够调控和维持人体各器官和系

统生理活动的协调统一;内分泌系统通过其分泌的激

素调节机体的生长发育和物质代谢,调控生殖并影响

免疫功能和行为;免疫系统在维持人体内环境的平衡

中起关键性作用[1]。神经-免疫-内分泌网络将人体各

系统和器官有机地联络起来,发挥相互统一、协调的

重要作用。由于“阴阳”与神经-免疫-内分泌网络在调

控人体的生理活动上具有相似性,现本文就二者之间

的相关性进行探讨,以期为中医理论现代化研究提供

参考与启示。

1 阴阳视角下的交感和副交感神经

1.1 交感神经与副交感神经的阴阳属性

人体交感神经的功能突出地表现在应急情况下

对机体应变能力的控制,所以当交感神经兴奋时,可
引起呼吸和心跳的加快、冠脉血流量的增加、皮肤和

内脏器官的小动脉收缩导致血压的升高,糖原分解使

血糖浓度升高、呼吸加深、心跳加快、瞳孔散大、竖毛

肌的收缩乃至肛门及膀胱括约肌的收缩等一系列的

应急反应。《素问·阴阳应象大论》中有关于“阳”的
生理功能的论述:“阳躁阴静……阳化气”,即“阳”具
有推动、温煦、兴奋人体各系统、器官的生理作用,这
与交感神经的生理功能在本质上是相一致的。

副交感神经的生理功能则更多地侧重于调节和

维持整个机体在相对平和、安静状况下的各种生理功

能,如促进消化吸收、减缓心率、降低血压、储蓄能量、
收缩支气管平滑肌、使瞳孔变小、加强排泄乃至调节

生殖活动的正常进行等生理活动。《素问·生气通天

论》中有关于“阴”的生理功能的论述:“阴者,藏精而

起亟也”,即“阴”具有凝聚津液,滋润、抑制人体各器

官的生理作用,这与副交感神经的生理功能在本质上

是相一致的。

1.2 阴(副交感神经)和阳(交感神经)对立统一

在中枢神经系统的统领下,交感神经和副交感神

经既相互拮抗又彼此统一、既此消彼长又互为依存地

调节人体各器官的生理活动[2],这是阴阳特性之对立

统一、动态平衡在人体的具体体现。

1.2.1 阴(副交感神经)和阳(交感神经)相互制约 
阴阳学说认为宇宙中的任何事物或现象都有相互对

立的阴阳两个方面。现代医学认为,交感神经和副交

感神经作用相反,但二者共同支配同一个器官的生理

活动。例如,交感神经兴奋,引起支气管平滑肌舒张;
副交感神经兴奋,引起支气管平滑肌收缩。所以,交
感神经和副交感神经的生理功能完全符合阴阳对立

统一的属性。同时,二者又彼此制约,以防另一方功

能过亢,从而使各器官的功能保持最佳的动态平衡,
即“阴平阳秘”。

1.2.2 阴(副交感神经)和阳(交感神经)相互消长 
对立统一的阴阳双方不断通过此消彼长、此长彼消的

活动达到了阴平阳秘的动态平衡。当交感神经和副

交感神经中的某一神经的兴奋性降低时,另一神经的

兴奋性随之增高,这即是“阴消阳长”或“阳长阴消”的
体现。一方使器官的活动加强,另一方使该器官的活

动减弱[3],从而使机体达到阴阳调和,生生不息。

1.2.3 阳(交感神经)主阴(副交感神经)从 《扶阳

讲记》中记载:“阳者,阴之主也”,说明在阴阳对立统

一的关系中阳起主导作用而阴从属于阳,即“阳主阴

从”。人体的绝大多数器官常常由作用相反相成的交

感神经和副交感神经共同支配,但少数器官如汗腺、
肾上腺髓质等无副交感神经支配。因此,交感神经的

分布和作用范围较副交感神经广泛,故将副交感神经

称为“副”,这与“阳主阴从”的传统医学理论高度

吻合。
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1.3 阴(副交感神经)和阳(交感神经)相互转化

《素问·阴阳应象大论》曰:“重阴必阳,重阳必

阴。”现代医学研究表明,在某些特殊的情况下,交感

神经和副交感神经的作用可以相互转化[4]。比如,副
交感神经促进胃肠道的运动,但当胃肠道的紧张性很

高时却起抑制作用;交感神经抑制胃肠道的运动,但
当胃肠道紧张性很低时则起兴奋作用。由此可见,二
者的作用在特定情况下能够相互转化。

2 阴阳视角下的内分泌系统

人体内激素水平的平衡调节不是由某一激素实

现的,而是由各功能相关激素(阴阳)的相互作用以及

信息反馈实现。

2.1 胰岛素和胰高血糖素的阴阳属性

胰岛α细胞分泌胰高血糖素,将糖元分解成单糖,
同时抑制肝糖原合成,升高血糖浓度,保证了机体正

常的能量供给。胰高血糖素的生理功能与中医学“脾
为气血生化之源”的理论观点相吻合。《难经·四十

二难》曰:“脾重二斤三两有散膏半斤”,此“散膏”即相

当于胰,说明了脾和胰的关系极为密切。张景岳曰:
“阳动而散,故化气”,即将物质的分解归属于“阳”,胰
高血糖素因具有分解肝糖原、升高血糖的生理功效,
故属于“脾阳”的功能范畴。

胰岛β细胞分泌胰岛素,加速全身器官对葡萄糖

的利用,同时抑制了葡萄糖的产生,从而降低了血糖

水平;还能促进糖原、脂肪、蛋白质的合成,减少脂肪

和蛋白质分解。如果体内胰岛素分泌水平较高,则糖

原、蛋白质的合成增多,则人的身体强健,这与《脾胃

论》的“脾胃俱旺,则能食多肥”的观点相吻合。张景

岳曰:“阴静而凝,故成形”,即将物质的合成归属于

“阴”,β细胞分泌的胰岛素能促进糖原、脂肪、蛋白质

的合成,故属于“脾阴”的功能范畴。

2.2 甲状旁腺素与降钙素的阴阳属性

甲状腺滤泡旁细胞能分泌降钙素,其能抑制破骨

细胞的溶骨作用和胃肠道、肾小管对钙离子的重吸

收,降低了血钙浓度,使骨盐沉积于类骨质,促进了骨

组织的形成,此成骨过程符合“阴”成形的生理特性。
甲状旁腺素则具有促进溶骨、升高血钙的作用,其破

骨的功能属于“阳”的生理特性。所以,“一阴一阳”共
同调节了人体血钙的动态平衡。

3 阴阳视角下的中枢神经系统

下丘脑是中枢神经系统的重要组成部分,能分泌

诸多调控人体内脏器官生理活动的激素。

3.1 释放激素与释放抑制激素的阴阳属性

释放抑制激素抑制了腺垂体细胞的分泌活动,进
而抑制了机体的生长发育、新陈代谢及内分泌器官的

正常分泌,其“抑制”的生理功能属于“阴”;释放激素

可促进腺垂体细胞分泌生长激素、卵泡刺激素等,从
而促进了机体的生长发育等生理活动,其“促进”的生

理功能属于“阳”,故可以认为神经系统通过阴阳调

节、平衡了人体的新陈代谢。

3.2 释放抑制激素(阴)与释放激素(阳)相互对立、
消长平衡

  释放激素与释放抑制激素对腺垂体的作用相反,
体现了阴阳对立的特性,当其中的某一激素水平过高

时,经过机体的负反馈调节机制,该激素的分泌量减

少,反之该激素的分泌量增加,此过程即是阴消阳长、
阳消阴长生理功能的体现。

3.3 下丘脑内寓肾阴肾阳

《素问·四时刺逆从论》说:“肾主身之骨髓”,《灵
枢·海论》又说:“脑为髓之海”,所以下丘脑与肾的生

理功能在一定程度上有相通之处:

①肾(下丘脑)主生长、发育、生殖。下丘脑能调

节生长激素的分泌,而后者能促使骨骼生长、加快内

脏新陈代谢等;此外,下丘脑通过分泌卵泡刺激素和

黄体生成素调节机体的生殖能力。以上生理功能与

肾“藏精、主生长、发育、生殖”的功能相一致。②肾

(下丘脑)主水。实验研究[1]表明,损伤动物的下丘脑

则会出现口渴、多尿的现象,说明下丘脑可以调节水

的摄取和排泄,下丘脑亦通过腺垂体调节肾上腺球状

带分泌盐皮质激素,参与人体的水钠代谢,这与“肾主

水液”的功能相一致,故《素问·逆调论》说:“肾者水

脏,主津液”。肾阴和肾阳是人体各脏腑阴阳之本,亦
是各脏腑进行生理活动之本,下丘脑与肾的生理功能

相通,故下丘脑内寓肾阴肾阳[5]。

4 阴阳视角下的免疫系统

4.1 免疫系统和免疫功能的阴阳属性

《素问·阴阳应象大论》说:“阳化气,阴成形”,即
体阴而用阳。据此,可将免疫系统和免疫功能分为

阳、阴两类[6]:即淋巴细胞、成熟的骨髓、胸腺、淋巴

结、脾脏等有形器官和组织能产生免疫活性物质、促
进免疫细胞增生,归属于阴;T细胞、B细胞、NK细胞

和巨噬细胞等有形之细胞虽归属为阴,但他们能发挥

免疫防御功能,体阴用阳,故属阳。
(下转第345页)
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3.2 祛邪

杨毅教授认为肺气虚则导致全身气机不调,同时

肺通调水道受阻,致使津液凝结为痰,发为咳痰。同

时痰液阻塞气道,加重气机运行不畅,不能运化全身

血液而出现瘀血,瘀血伤络,发为咳血。气滞、痰浊、
血瘀日久化热,灼伤人体阴液,人体脏腑之虚更甚,如
此反复,形成虚实的恶性循环,导致肺部虚损更为严

重,故表现为呼吸困难进行性加重。因此,治疗此病,
应针对气滞、痰浊、血瘀以及本体的肺虚,在注意扶正

的同时加以祛邪。治疗上常用理气之药以行人体之

气;健脾之药以化痰液,减轻患者咳痰之症;活血之药

以化解体内瘀血并预防咳血之症。

3.3 验案举隅

李某,女,72岁,2020年10月20日初诊,主诉:反
复咳嗽喘气3年余,加重5天。患者2年前确诊为肺

间质纤维化,5天前受凉后出现咳嗽喘气加重,咳黄白

色浓痰,量一般,可咳出,偶有胸闷,无恶寒发热,无咯

血,患者自行服用“泰诺“后无明显好转。查体:咽部

无充血,双肺呼吸音变粗,可闻及散在湿性啰音,舌暗

苔黄,脉弦滑。予以清热化痰止咳,补肺养阴益气,行
气活血化瘀之方,具体用药如下:黄芪20g,炒栀子10
g,黄连6g,浙贝母20g,生地黄15g,法半夏10g,炒
白术15g,知母10g,苍术10g,山药20g,黄芩15g,
橘红10g,红花10g,丹参20g,甘草6g。共7剂,水
煎服,1日1剂,分2次温服。2020年10月27日复

诊,患者诉喘气胸闷较前好转,咳痰减少,夜间易醒,
纳可,二便可。予原方加酸枣仁15g,柏子仁15g,首
乌藤15g,地龙10g,红景天15g。共7剂,水煎服,1

剂/日,分2次温服。后随访患者病情已愈,嘱患者防

感冒,减少运动量。
按语:该患者为老年女性,诊断为肺间质纤维化

的时间尚且较短,在此阶段中医可帮助改善患者的症

状,提高生活质量。患者年老,本体已虚,因此予黄

芪、山药、橘红、炒白术益气健脾,补养一身之气,加之

存在气滞、痰热、瘀血,予炒栀子、黄连、生地黄、黄芩

清解肺热,浙贝母、法半夏、知母、苍术补肺理气,红
花、丹参活血散瘀。7剂后患者症状改善,予以原方巩

固治疗,诉有失眠症状,加以酸枣仁、柏子仁、首乌藤、
地龙、红景天以安神定志。

4 结语

杨毅教授辨治肺系病症以减轻当前症状、提高生

活质量、提高生存率为目标,标本兼治;同时根据患者

体质的不同合理化裁,在临床上每获良效,形成了诸

多经验。吾辈当以杨师为先导,遍览古今,取众家之

长,将先辈之经验更好地运用于临床。
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4.2 阴(免疫系统)和阳(免疫功能)互根互用

《素问·阴阳应象大论》说:“阴在内,阳之守也;
阳在外,阴之使也”,即阴阳双方互根互用。属阴的免

疫器官产生属阳的免疫细胞,即是“阴生阳”的体现;
属阳的免疫细胞发挥外察诸异、内审诸己的免疫防御

作用,即防止外邪的入侵(免疫防御)和维持阴阳平衡

(免疫监视和免疫稳定),从而使人体的形体官窍正常

活动,即是“阳化阴”的体现。

5 小结

综上所述,阴阳调控人体的生命活动与神经-内分

泌-免疫网络调控人体的生理活动在物质基础上是一

致的、在本质上是相通的。进行二者相关性的探讨对

于揭示阴阳学说的本质具有重要意义,对于中西医结

合的理论研究和临床应用也具有一定的借鉴价值。
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