气化向心优先的理论探讨

【摘  要】人体在病变时，其生理代偿和免疫功能往往呈现由外及里的传变规律，人体“气血神“三位一体，也呈现整体变化和向心性调整。神经末梢和汗腺虽属人体的外周组织，但其反馈机制可导致一系列恶性循环，因此，在”八纲“辨证中，“气血神”和“阴阳表里寒热虚实”辨证施治，是正确理解“向心优先”代偿机制及治未病的辨证施治关键。
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普通感冒及炎症，恶寒发热或寒热往来，在“八纲”辨证层次是“表里寒热”层面的病变，恶寒意味着无汗和神经末梢功能障碍，汗腺功能下降，汗腺中医称为“气门”或“玄府”。寒久化热，在这个寒热交替或寒极化热的病理变化中，汗腺和神经末梢功能的恢复显得十分重要。在特殊病情中，如“回光返照”，实质是在周围供血供氧耗竭的情况下，人体最终的气化及供血供氧在大脑中的集中表现，也是全身衰竭的不可逆体征。在各种代偿和免疫功能中，也是以耗竭和集中人体潜能为代价的。是对重要脏器的保护和对非重要功能组织舍弃即“丢卒保车”的自洽调整为目的的。“向心优先”是人体的本能和生理规律。“向心优先”是在“正虚邪实”状态下的病理变化，中医所讲的“虚实”一般情况下是“阴阳平衡”失调，但“久病皆虚”也是临床“阴阳平衡失调”的一种常见类型。在“标本”辨证中，“汗腺”和“神经末梢”病变虽为标症，但往往是病变由浅入深，由表入里，由人体亚健康向病情加重或恶变的过程。如果能重视亚健康及治未病中对“细节”的辨证施治，“向心优先”必将为临床辨证施治提供必要的辨证借鉴。对“神经末梢”和“汗腺”病理变化的进一步研究，是对中医“证”，“病”及辨证施治的理论创新和完善。对中医临床研究结合点及创新点的选择，是深化和丰富中医辨证施治和临床研究的重要创新点。
  “向心优先”学说（气化向心优先）是中医气化理论的基础，人不但以气化为中心，而且人类的自洽机制即自我优化系统，在人体高度缺氧或脏器缺氧时，血管和血液及氧气供给，也是优先满足向高级器官及脏器组织供血，在人体的“中心”及“周围”器官组织中，人体气化及血液供给首先优先向“中枢”脏器供“氧”，也就是“气化向心优先”原则。在“大脑与神经末梢”序列中，依次为大脑优先、关键脏器优先、周围神经末梢在气化血供的最后阶段。

“中心优先”学说在气化中还是在血供中以及在大脑神经和神经末梢的供氧和供血中，同样遵循这一原则。“向心优先”学说同时影响到人体生命“反馈机制”。就是说，如果周围神经末梢缺血缺氧，同神经末梢功能有关的病理变化会形成气血平衡的恶性反馈循环。从临床的层次看，关键脏器的病理变化，首先可能在相关的神经末梢功能改变中表现出来。神经末梢存在于脏器及周围组织的各个层次，“供血供氧”从外围到中枢的反馈变化，可以反映中医“表里”辨证关系中的病理本质，从而为辨证施治提供必要的诊断及辨证施治依据。

“向心优先”学说为中医临床治疗提出了一个以针对神经末梢病理改变为临床辨证施治提供辨证论据的突破点，同时也为改善和治疗神经末梢病变为突破点的辨证施治方向。

“向心优先”原则同样适用于“八纲”辨证。宏观和微观辨证，对神经末梢的微观辨证同样重要。在身体进行代偿性气化调整中，在以气血为氧化和营养为主的新陈代谢中，充足的供血就意味着供氧和营养充足，“向心优先”对周围神经末梢病变来讲，就意味着缺氧和供血不全及神经末梢营养不良，从而加重病理变化。
  神经元是一种分泌细胞，蛋白质在胞体的粗面内质网和高尔基复合体内合成，通过轴浆流动，轴突内的轴浆是经常流动的，并呈双向性流动，既可以从胞体流向神经末梢，也可以从神经末梢流向胞体。人体脏器组织、淋巴管，毛细血管及微循环以及汗腺末端都充满神经末梢并被其包绕。神经系统是人体内占主导地位的调节系统，神经系统由中枢神经和周围神经组成，而神经元是神经系统的基本构成要素和基本单位。其实，人体的气血以及淋巴系统甚至汗腺等都是构成人体气化及新陈代谢的基本组成部分，而在这个整体中，“神经末梢”的功能状态是人体生命状态的关键和功能表达。研究中医气化中“气血神”在“精气神”三宝中的核心作用，是完善和促进中医气化理论的关键和必由之路。汗腺又称“气门”和“玄府”，“气血神”的综合作用，以及神经末梢的双向作用是中医辨证施治中的“气化”根本，以气为本，对神经末梢和汗腺功能的整体诠释，对理解中医“形神合一”理论，也是一个促进和完善。
  “精气神”三宝是人体生命的基本物质基础，在“向心优先”原则中，神经末梢首先遭受气血供给障碍即缺血缺氧，从而导致神经末梢功能障碍并致病理病变加重。因此，在神经末梢病变的辨证施治中，“活血理气养神”就成为改善神经末梢病变的根本。神经末梢病变只是脏腑病变在神经末梢即局部的病理改变。标本兼治就是在对神经末梢的诊断和治疗中要注意“治病必求于本”的治则。神经末梢病变只是脏腑病变的局部表现而已。气化是生命的基本新陈代谢形式，气血理论和形神合一的整体理念，实质上是人体生命的“气血神”的生理代谢过程。气化的能量供给和营养供给是人体生命新陈代谢的基本表现形式。
  神经末梢病变是标，脏腑病变是本，气血神是人体精气神的基本物质基础，对神经末梢病变的诊断是临床辨证施治的基础，治病必求于本，“活血理气养神”始终是对人体“精气神”三宝辨证施治的关键和根本。“气化、血液、神经末梢”一位一体、气化是人体新陈代谢以及肺呼吸和细胞呼吸等人体生命活动的整体概括；血液是体液代谢尤其是血管和血液及微循环状态，是人体气化和营养物质的主要载体，气为阳，血为阴、人体气血状态是人体生命即生命力的基本支撑平台；神经的营养性作用是通过神经末梢经常释放某些营养性因子，作用于所支配的组织而完成的。可见，神经系统除大脑的中枢作用外，神经末梢作用对人体生命来讲，“气化、血液、神经末梢”三位合一，构成生命体质的基本组成部分。“气血神”是中医“精气神”的物质基础，“活血、理气、养神”三位一体的辨证施治体质疗法，是中医临床医疗保健的基本思路。

“肺主皮毛”从祖胚学层次讲，皮肤和粘末甚至浆膜，都同“肺主皮毛”相关，汗腺作为人体气化和体液甚至在散热等方面，具有非常重要的辨证意义。中医将“汗腺”称为“气门”和玄府，可见汗腺同气化以及人体热平衡变化关系密切，神经末梢布满和包绕汗腺，如果说“气血神”三位一体中神经末梢功能非常重要，“肺主皮毛”，“汗腺”为“气门”，在“气化”辨证施治中，病虽在里，而标在表，“向心优先”学说，一方面讲，病邪由表及里，同“气血神”三位一体；另一方面人体的代偿功能和免疫功能是以“丢卒保车”舍“外周”保“中枢”进行的。中医“八纲”辨证中的“表里”辨证和“虚实”辨证，对正虚邪实又有了进一步的认识。气属阳，血属阴，八纲辨证中的“阴阳表里寒热虚实”，阴属寒，阳属热，在“汗腺”辨证中，可以判断人体阴阳表里寒热虚实“的病程变化，肺主气，又主皮毛，同呼吸在调节”气血神“和体液变化以及散热保温等一系列生命活动中，具有非常重要的意义。

   病变的向心性发展，是由外及内，由表及里的渐进性或慢性病变，突发性和急性病变也可呈向心性恶性循环甚至衰竭。耗竭、衰老、衰之的“表里”辨证关系是脏腑变化往往在其它部位的症状表现，形成“表里”的因果辨证关系，善于推往稍纵即逝的病变信息，是临床辨证的关键，“道法自然”，多种病的不同症状，从本质上分析无非是人体阴阳平衡失调。都有其必然的发展规律和变化规律，人类几千年的医疗实践，通过“口口相传”到文化传承，现代教育和传承教育，师承的连续性和持续发展，在于尊重师承关系，才能使人类“口授书传”得到完善和发展。对临床学术观点的研究、发展、完善，始终是学术发展的必由之路。

