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思路与方法

中医学整体思维对人格系统发展理论的影响（连载二）

———人格系统自身是一个不可分割的整体

刘晓雯１　吕学玉２　汪卫东２

（１北京宣武中医医院，北京，１０００５０；２中国中医科学院广安门医院，北京，１０００５３）

摘要　全文从空间思维和时间思维对“人格系统发展理论”中人格形成进行了阐述，“人格系统发展理论”认为人格是立
体的，在时空思维上不断发展。在空间思维上，人格是以“胆气”与“自我”共同构成的“内核层”，并在此基础上发展出了

中间层和外显层，最终形成人格的七大要素：胆气、自我、人际、意志力、思虑（思维模式）、三才观（世界观）、性情（性发

展），并趋于稳定。在时间顺序上，人格的发展则呈现以七要素为核心的纺锤形结构，由始至盛，再由盛至终。

关键词　五神；形神合一；空间思维；胆气；自我；内核层；人格；系统发展理论
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　　所谓“人格系统发展理论”，是汪卫东教授在中
医学思维影响之下，结合几十年的中医心理临床实

践与现代研究，发展起来的中国本土化人格理论。

这个理论在发展过程中，经历一个过程，先后在另外

的论文中都有过相关论述［１２］。我们可以从３个角
度来论述该理论的相关内容：１）人格系统发展理论
的空间思维。在空间思维中又可以分为外部空间思

维与内部空间思维。人格系统发展与外部空间的关

系，从遗传、环境这个大空间角度论述了中医学整体

思维对人格系统发展理论产生的影响，已如前述。

而本文主要讨论内部空间思维问题；２）人格系统发
展理论的时间思维，即发展思维；３）人格系统发展理

论的时空整体思维，即把人格系统的发展过程从空

间与时间结合的角度来进行人格系统发展理论的整

体构架问题。这一理论构成无疑受到中医学整体思

维的影响。整体理论指导下的中医心理学研究主要

从２个维度出发，一个维度是用中医学的思维与方
法研究人体生命中的心理现象；另一个维度是用心

理学方法研究中医学理论与方法中对人生命中心理

现象的研究。本文从整体理论开始，从时间、内部空

间、时空角度对人格“系统发展”进行论述。

１　由众多要素构成的人格系统是一个不可分割的
整体

１１　个体的心身是一个不可分割的整体　中医理
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论认为，人体是一个有机统一的整体，气血津液灌输

于全身，外养四肢肌肤、内濡五脏六腑，使各系统动

静有度，运化有常，彼此之间既相互促进，又相互制

约，构成一个不可分割的整体。人的心身是一个不

可分割的整体，这就是所谓“形神一体”或者“形神

合一”思想。《黄帝内经》在论述了各脏腑功能之后

指出，“凡此十二官者，不得相失也”［３］中医认为由

多个组织和器官组成的人体，包括内脏、经脉、孔窍、

四肢骨骼，这些不同的组织和器官彼此在，生理、病

理和结构上都相互关联，紧密联系。从生理结构上

看，身体是以五脏为中心，通过经脉和六腑系统的功

能运动，五官九窍连通整个身体，上下内外，形成了

一个功能整体。从生理学上看，各脏器功能虽然各

不相同，但彼此相互依存，协调制约。古中医研究，

不仅考虑到了五脏的形态结构与生理功能的统一，

还对精神与形体的统一进行了相关论述。

《灵枢·本神》篇这样记载：问于岐伯曰：凡刺

之法，先必本于神。血、脉、营、气、精神，此五脏之所

藏也。至其淫?离脏则精失、魂魄飞扬、志意恍乱、

智虑去身者，何因而然乎？天之罪与？人之过乎？

何谓德、气、生、精、神、魂、魄、心、意、志、思、智、虑？

请问其故［４］。

岐伯答曰：天之在我者德也，地之在我者气也。

德流气薄而生者也。故生之来谓之精；两精相搏谓

之神；随神往来者谓之魂；并精而出入者谓之魄；所

以任物者谓之心；心有所忆谓之意；意之所存谓之

志；因志而存变谓之思；因思而远慕谓之虑；因虑而

处物谓之智［４］。这段论述把精神活动置于形体当中

进行讨论，既反映了古代中医的形神一体的医学特

征，也反映了古医学的整体医学方法论特征。

在中医学脏象理论中，五脏藏五神也是“形神合

一”的重要体现。五脏藏五神，即心藏神、肺藏魄、肝

藏魂、脾藏意、肾藏志。五脏的“神、魄、魂、意、志”，在

内表现为心理思虑，在外表现为精神情绪，必然包含

着人格理论部分，只是古人未对此作进一步深入研

究。加之对脑结构的不甚明了，只能在象思维的理论

指引下，以“黑箱理论”结合五行分类的方法，对整个

人体的身体与精神进行分类性的意象描述。这形成

了朴素的“形神一体化”思维。并在此基础上形成“五

行形神一体化模型”，下面这张图更能形象而具体展

现传统中医学理论中的五行整体理论。五脏藏五神

关系见图１，中医五行形神一体化模型见图２。
１２　东西方心理学人格思想中的辨证与统一　西
方心理学中，由于心理学逐步从哲学和医学中分离

的原因，心理与生理是分开研究的，西方心理学对于

人格的描述，多数偏重于对人的心理特征的描述，对

于人格中个体生理特征的描述几乎没有［５］，中医心

理学植根于中医学，受《黄帝内经》等医学典籍中朴

素人格思想的影响，虽未在中医学中明确有人格的

提出，但我们仍然可以从最为代表性的《灵枢
$

通

天》篇及《灵枢
$

阴阳二十五人》的描述［４］中发现，

两篇文章在描述内容上虽有所差异，但都体现出“形

神合一”的基本观点，在依据阴阳含量划分不同类型

人时，实质上体现的是人格类型的雏形。将每一类

型人的特征进行归纳，可以发现每一类型都包含生

理、心理、行为特征以及病理等各个要素层面。比

如，“火形之人，比于上
%

，似于赤帝，其为人赤色广

左月右引，…质徵之人，比于左手太阳，太阳之上，肌

肌然，少徵之人比于右手太阳，太阳之下蝕蝕然，右

徵之人比于右手太阳，太阳之上鲛鲛然。质判之人，

比于左手太阳，太阳之下支支颐颐然”［４］。基于这一

理论的五态人格也被后世诸多医家所阐发［６８］。现

代中医心理学大家薛崇成教授曾就中医五态人格理

论进行了几十年卓越研究，并以此制成“五态人格量

表”［９］。

图１　五脏藏五神关系图

图２　中医五行形神一体化模型
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　　西方心理学对人格的定义一直存在多种范式，
有以人格特质来定义的，也有以人格内外向来定义

的，目前广泛认可的对人格的定义是由 Ｆｕｎｄｅｒ［１０］提
出的：人格是“个体思维、情感和行为的特异性模式，

以及在这些模式之下、能够或不能够被观察到的心

理机制”。这里指出，人格的内涵非常丰富，包含认

知（思维）、情感、行为以及心理机制。同样，中医心

理学认为人格是一个包含认知、情感、行为、思维、世

界观等多个要素的整体概念，这些要素彼此之间关

系复杂有序，通过各要素小系统本身的稳定来促进

人格系统的稳定和平衡［１１］。这一特征体现了中医

学整体观。

２　人格系统的内部空间结构是一个不可分割的整体
人格系统本身又是由各个子系统组成的，也是

一个不可分割的整体。各个子系统构建顺序如何，

之间如何相互作用，为此，我们结合临床实践与现代

临床心理学研究方法，对人格理论进行了现代构建

的思考。受中医学整体思维的影响，我们根据国内

外相关理论，包括汪卫东教授的《发展治疗学》思想

１１同时对几千份精神与心理患者的提纲式作业（反
映了患者人格异常发展的整体过程），按照现代质性

研究方法，进行了临床人格发展要素的再提取和再

研究，从而形成了图３所示的基于系统发展人格理
论的平面要素结构图。该图展现出系统的人格结构

与相关维度，图中所展现出的系统发展人格的相关

维度与各要素，并非生命出现的同时全部产生，而是

沿着时间纵轴，随着个体生理的不断发展，逐渐趋于

完善。

图３　基于系统发展人格理论的平面要素构成
或者临床状态人格

　　《黄帝内经》有对人的成长过程的如下描述：
“女子七岁，肾气盛，齿更发长，二七，而天癸至，任脉

通，太冲脉盛，月事以时下，故有子…丈夫八岁，肾气

实，发长齿更。二八，肾气盛，天癸至，精气溢泻，阴

阳和，故能有子。…七八，肝气衰，筋不能动。八八，

天癸竭，精少，肾脏衰，形体皆极则齿发去”［３］。对这

段经文的解释，过去主要从生理变化角度来说明人

一生中的成长规律。但随着对中医学理论的不断深

入研究，中医整体思维在《黄帝内经》中贯穿的体

现，中医学理论始终体现“形神一体化”的思想，我

们有理由相信应该从生理和心理２个方面来理解，
而不应该仅从生理角度理解，这些描述一定包含着

“形神”同步发展即生理和心理同步发展的意思。

在中国传统文化中，古语“三岁看大，七岁看老”，从

人格发展的角度看，应当体现了个体早年时期的发

展对人格形成有着重要的作用。

通过对人格内部结构的阐述，我们不难看出，人

格形成与发展其实是一个毕生过程；这个过程，随着

年龄的变化使其要素不断变化，从而表现为一个完

整的从形成到完善再到结束的全过程。因此，对人

格的系统发展还不能仅仅放在单一的时间结构或空

间结构思考，而应该放到时空思维进行研究。

３　系统发展人格理论的时空发展结构
根据我们的研究，相对稳定的人格发展结构应

该分为核心层、中间层和外显层３个部分。
３１　人格发展构成的“核心层”　１）在婴儿还没有
形成人类所能够理解的“人格”之前，亦即０～１５岁
左右，是人格形成的初期，出生的瞬间，脱离母体这

个温暖熟悉的环境时，在婴儿的心理上实际上已经

产生了人格的萌芽，产生了对外界刺激的安全感和

不安全感，而这种安全感和不安全感受先天“胆气”

的影响，在个体出生后的心理上以一种协调对立的

关系进行发展［１３］。２）１５岁以后，胆气逐渐表现为
对外界环境和外界刺激的“勇怯意识”。《黄帝内

经·经脉别论篇》说：“当是之时，勇者气行则已；怯

者则着而为病也。故曰：诊病之道，观人勇怯、骨肉、

皮肤，能知其情，以为诊法也”［４］。这正是后来能够

被人们所感知的“胆量”，或曰“胆气”，是婴儿先天

人格基础与后天人格倾向连接的基础要素，也可能

是人格“核心层”［１２］继续丰富和完善的基础。胆气，

也即胆量，指个体应对自然、社会和自我的能力，是

一种适应力，随着年龄增长而有所不同。

勇怯意识的发展开始于人成长过程中对自然环

境和人际环境的适应，比如对自然的适应声音、光
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线、温度、湿度、压力等等；其次是人际适应，主要是

父母以及其他主要养护人的教养方式，是过度保护

的，忽略保护的还是严厉的等等，这个适应过程形成

了基本的婴幼儿的“勇怯意识”，也即“胆气”［１４］；随

着勇怯意识获得发展，到３岁的时候，“自我意识”也
由于胆气的大小，逐渐影响到“自我意识”的强弱。

“胆气”与“自我”共同构成了人格形成的“内核层”

也即原始的“人格细胞”。此后，二者相互依存，促

进人格系统的继续过程。

３２　人格构成的“中间层”　“三岁看大，七岁看
老”，一般认为，３岁以后，“自我意识”进一步强化，
“胆气”也因此强大，从而出现儿童成长的“第一反

抗期”。３～７岁在经历第一反抗期过程中，随着人
际交往进一步扩大，在各种生活经历和教养方式共

同作用下，在争取“自我”“自主”“自由”的成长过程

中，相对稳定的“胆气”和“自我”在矛盾中又进行了

发展，并且有了基本的人际交往模式和意志水平，并

在人伦和意志发展过程中形成比较稳定的思维模

式。因此，可以说，人格发展到３岁以后，“人格细
胞”进一步丰富与壮大，围绕着“胆气”和“自我”这

个“核心层”，逐步构成了人格的基本组织，亦即人

格构成的“中间层”［１３］。

３３　人格构成的“外显层”　１）人格成熟期：生长
到７～１８岁或者７～２５岁，个体大多经历了恋爱、婚
姻、工作过程，人格得到进一步发展，人格的胆气、自

我、人际、意志力、思维模式这５个基本要素已经基
本稳定形成，［１３］在此基础上，一定的生活经历和教

养方式，使人格进一步发展和完善，在前述五大基本

人格要素的基础上，又发展出世界观和性发展，这样

就形成人格的七大要素。人格发展基本稳定，个体

在心理上也逐步趋于成熟。美２）人格稳定期：指的
是２５～６０岁，这个时期人格基本稳定，在此期间如
果经历各种因素和刺激的影响，可能对人格倾向上

会有一些影响，但一般情况下不会发生很大的变

化［１２］即使有变化，也非常缓慢。当然在某些特殊情

况下，比如重大创伤或人生经历重大改变，人格也会

产生突变。因为这个时期人格的相对稳定，不易受

外界影响发生改变，易于观察，便于研究，所以多数

心理学理论的研究，比如西方卡特尔人格特质理论

（１６种ＰＦ）、艾森克的人格结构层说和维度类型理
论、塔佩斯的人格大五理论、中医的五态人格等等大

多是围绕这个阶段来进行的［１６］。

人格发展是一个从生到死的全过程，或者称之

为“人格的毕生发展过程”，人格发展的平面要素与

时间要素构成了人格发展的立体空间系统。从人格

毕生发展模式结构图可以看出，２５岁左右个体心理
趋于成熟，相关人格要素产生演衍，随着年龄的发

展，相关人格要素在不同人格时期也发生着动态的

变化，因此，我们还要对人格发展的过程进行动态的

描述。见图４。

图４　人格毕生发展模式结构图

４　系统发展人格理论中人格发展的动态过程
从人格发展纵向来看，为了研究的需要和清楚

地说明，我们结合上面的讨论，完全从人格发展的过

程角度也即时间角度进行划分：１）人格萌芽期：０～
１５岁左右：人格开始期，从仅有的安全感和不安全
感这一对辨证关系发展到“勇怯”意识，即由“胆气”

形成核心层一个方面；２）人格成长期：１５～３岁，人
格的“核心层”进一步丰富，从原始的“胆气”积累逐

步形成“自我”，人格核心层从“胆气”的一个维度过

渡到有“胆气”和“自我”的 ２个维度；３）人格丰富
期：３岁至小学之前（６岁或７岁，因上学年龄而有所
差异）：“第一反抗期”出现，在“胆气”和“自我”人格

核心力量双重作用下，影响到“人际关系”和“思维

模式”的发展，同时“意志”也在这个时期得到发展；

４）人格完成期：小学至上大学（一般是１８岁）之前：
这个过程中人格系统，经历了人格要素的进一步演

衍，从不完善逐步达到人格要素的基本完善，从小学

之前的缺少“性情（性发展）”和“三才观（世界观）”
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或者这二者的相对不足发展到比较完备，人格的内

在要素发展基本完成；５）人格成熟期：１８～２５岁，人
格七要素形成，进入基本稳定期；６）人格稳定期：
２５～６０岁（根据身体状况而有所不同，随着社会现
代化的进程，人类的平均寿命不断延长，７０岁、８０岁
的人也和过去６０岁的人差不多）；７）人格萎缩期：由
于社会年龄的增长，结束工作、事业的发展期，６０岁
（有些人或者在７０岁甚至更晚）以后因人而异；６０
岁以上（有的人会出现推迟）到年老卧床前：这段时

期是人格萎缩期，由于性功能减退，人际减少，意志

减退等等，人格发展呈现萎缩阶段（老小孩逐步形

成）；８）人格衰退期：从卧床后到病重前，因人不同，
而长短不同；临终前，世界观和意志、自我等要素也

迅速衰退，面临疾病和死亡，各种人格要素进一步退

化，恢复到了３岁甚至３岁以前那种只有胆气和自
我要素参与的人格衰退期；９）人格结束期：这个过程
是指从临终过程到死亡。这个时期最核心的人格要

素是胆气，也就是勇怯，如同图示，出生时的表现为

人格要素系统起源的一极，临终时则表现为人格萎

缩衰退至另一极，表现出对生命的理解，对疾病和死

亡的勇怯。死亡瞬间就如出生时一样，只有对生命

结束的安全感和不安全感。［１３］

综上所述，人格结构本身是立体的，人格的发展

遵循一定的空间发展规律与时间发展规律。从人格

要素上看，人格结构由“核心层”“中间层”“外显层”

构成，任一个层次都非单一要素构成，而是包含多种

要素，各要素之间也非孤立，而是相互关联，形成有

机整体。从人格发展过程来看，各个时期都有一定

差异，表现出人格发展的阶段性和连续性，展现出人

格发展的动态特征。人格要素与人格发展密切联

系，辨证统一。在中医学整体思维指导下，通过临床

实践不断完善的“发展治疗学”理论将人格系统的

发展过程从时空结合的角度来进行研究，所形成的

整体理论构架，是建立在本土文化背景下对中医心

理学的继承与创新。人格的发展过程以时间推进为

纵轴，以发展要素为演衍 横轴，二者协同推进，呈现

为立体式螺旋上升过程，同时该过程还受到机体状

况、家庭环境等内外因的共同影响［１７］。汪卫东教授

团队在发展治疗学的基础上研制出针对人格发展动

态的汪氏忆溯性人格发展量表（ＷＭＩ）［１８］对个体人
格发展进行评估，以“人格再成长”对“成长要素缺

失”与“偏移发展”［１９］进行治疗与调整，为本土心理

学的发展提供了新的思路，为本土心理治疗方法提

供了新的选择。
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