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四川省名中医叶腾辉治疗不寐证经验
巫继承

（成都市新都区三河街道卫生院，四川 成都 ６１０５０３）

摘　要：总结四川省名中医叶腾辉主任中医师治疗不寐证经验，探析其学术思想。叶老治疗不寐证尊崇

“虚则补之，实则泻之”的原则，强调“心血不足，脑失所养”是关键，多采用益气养血，交通心肾，疏肝理气、滋阴

降火等法治疗，并辅以心理治疗，疗效甚佳。
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　　不寐亦称“失眠”，主要表现为反复出现入睡

困难、易醒、早醒，以及因睡眠不佳而出现的一系

列综合征等［１－３］。在临床工作中因不寐为主诉而

就诊的病人越来越多，而不寐证也成为困扰人们

的常见疾病之一。叶腾辉主任中医师为四川省名

中医，成都市首届十大名中医，从医五十余年，具

有丰富的临床经验。笔者作为叶老的学术继承弟

子，有幸长期侍诊于叶老，并得到了叶老的亲传。

叶老对不寐证的认识有独到之处，临证经验丰富，

遣方用药灵活，且疗效显著。现将叶老临床治疗

不寐证的经验总结如下。

１　不寐多因心血不足

１．１　内伤情志，久病体虚，心血不足是不寐证的

主要病因　叶老认为随着社会的进步和发展，生

活方式随之改变，生活节奏不断加快，工作、生活、

学习的压力持续增加，现代人较易出现情志抑郁，

思虑过度等。久之劳伤心脾而致心血不足。或大

病之后，或久病不愈，或素体虚弱，或年老体弱也

易致心血不足。正如《灵枢·营卫生会》云：“老者

之气血衰，其肌肉枯，气道涩，五脏之气相搏，其营
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气衰少而卫气内伐，昼不精，夜不瞑。”《景岳全书》

云：“凡思虑、劳倦、惊恐、忧疑及别无所累而常多

不寐者，总属真阴精血之不足，阴阳不交而神有不

安其室耳”。因此内伤情志，久病体虚，心血不足是

不寐证的主要病因［４－７］。叶老同时也指出临床中

外感六淫，胃气不和，痰火扰心，瘀血内阻等也易

导致不寐，但这些不是不寐证的主要病因。

１．２　“心血不足，脑失所养”是不寐证的关键　叶

老通过五十余年的潜心研究和临床实践，指出“心

血不足，脑失所养”是不寐证的关键。不寐证的病

位在心、脑。内伤情志，久病体虚等导致心血不

足，心血不足而致心脑失养，继而阴阳失交，发生

不寐。张景岳在《景岳全书·不寐》中就说到“血

虚则无以养心，心虚则神不守舍……。”

１．３　不寐证虚证居多　通过多年的观察，叶老指

出以失眠为主诉的患者往往以虚证居多。叶老强

调治疗不寐证时应先辨虚实，虚证多表现为体态

不丰，偏瘦弱，面色无华，神疲，倦怠，懒言，语音偏

低，甚者伴有心悸健忘等症状。在辨证分型方面

主要有心肾不交型，心胆气虚型，心脾两虚型和心

虚血少型。

叶老同时指出不寐证除虚证外，尚有实证，半

虚半实证等。实证和半虚半实证除失眠症状外或

见有发热恶寒，头痛身疼，或见有胃脘胀满，腹胀

便秘，或见有烦躁易怒，自言自语等等。这些或是

外感六淫，或是胃气不和，或是心火亢盛，或是邪

热扰心，常与其他疾病同时出现，而非患者就诊时

的主诉。

２　治疗及用药特点

２．１　辨证施治，善用古方　叶老治疗不寐证尊崇

“虚则补之，实则泻之”的原则。在精确辨证的基

础上，对心肾不交型予以滋阴降火，交通心肾，方

用天王补心丹；心胆气虚型予以益气镇惊，安神定

志，方用仁熟散；对心脾两虚型，予以益气补血，健

脾养心，方用归脾丸；心虚血少型予以益气养血，

宁心安神，方用养心汤。在古方基础上，叶老常常

灵活应用安神药，对于心血亏虚者常用养心安神

药，有柏子仁、酸枣仁、茯神、百合、首乌藤等；对于

心火偏旺者常用清心安神药，有黄连、丹皮、栀子、

莲子心、生地、百合等；对于心火亢盛者常用重镇

安神药，有龙骨、牡蛎、磁石、龙齿、琥珀等。叶老

还非常喜欢应用对药，常常应用黄连、肉桂；黄连、

阿胶；女贞子、旱莲草；酸枣仁、柏子仁；龙骨、牡

蛎；天冬、麦冬等配对使用，取其增强疗效之意。

２．２　注重服药时间和剂量　对于不寐证患者的

服药时间和剂量，叶老也非常讲究，安排一天四

次，分别为早、中、晚饭前各一次，睡前一次，还特

别交代一定是温服，并且每次剂量不宜超过

１００ｍＬ。

２．３　注重心理治疗　对于不寐证，叶老非常重视

病因的解除，除了药物治疗，针对患者个体情况，

每每进行个体化的心理疏导，如改变不健康的作

息时间，要求患者尽量在亥时前入睡，不能超过子

时，适当参加一些健身运动，晚餐要以清淡为主，

不宜过饱，忌食对睡眠有影响的浓茶、咖啡等。睡

前宜保持平静。叶腾辉老师经常根据个人情况提

出不同的解决办法，常常说到患者心坎上，患者非

常乐于接受。患者常常有“豁然醒悟”的感觉［８］。

３　病案举例

３．１　案一　李某某，女，４８岁，因“失眠伴头晕，乏

力三年，加重一周”就诊。患者三年来反复出现失

眠，入睡困难，睡而易醒，伴有多梦，常常是似梦似

醒，白天出现头晕，乏力，精神状态不佳，甚有恍惚

感，同时伴有耳鸣。近一年来出现月经量少，月经

周期延长等，并出现急躁易怒，稍有不顺即与人争

吵等现象。患者苦不堪言，四方求治，疗效不佳。

刻诊：患者形体偏瘦，面色焦躁，两颧微红，语速较

快，声调偏高，舌质红苔少，脉细数。叶老处方：当

归１０克，生地黄１０克，熟地黄１０克，天冬１０克，

麦冬１０克，丹参１０克，元参１０克，党参１０克，女

贞子１０克，五味子６克，合欢花１０克，柏子仁１０

克，琥珀３克。共三剂，两日一剂。一周后复诊，患

者高兴地告诉叶老，睡眠明显改善，心情也较前转

好。叶老以上方为基础，去琥珀，元参，合欢花，加

旱莲草１０克，郁金１０克，百合１０克，再予三剂，并

告知，注意控制好情绪，尽量保持心情愉快。

按语：该患者辨证属心肾不交。因患者年届

七七，肾阴不足，肾水不能上济于心，而气血亏虚，
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阴亏血少，心火炽盛，又不能下交于肾。故出现失

眠，头晕，乏力等症，同时因肝肾亏虚而伴有月经

量少，月经周期延长等，肝火偏盛而出现急躁易怒

等现象。治疗上叶老予以滋阴降火，交通心肾法，

滋肾水以伏心火，同时加用养心安神药。方用天

王补心丹去桔梗，朱砂，远志，茯苓加熟地黄，女贞

子，合欢花，琥珀。复诊时因患者睡眠已明显改

善，故去琥珀，合欢花，加郁金、百合、旱莲草继续

滋阴降火，解郁安神。

３．２　案二　王某某，女，５９岁，因“失眠，多梦，惊

悸一年余”就诊。患者一年多来，反反复复出现失

眠，多梦，常常伴有心烦，惊悸，自汗，气短，乏力

等。患者自诉莫名胆小，如遇人大声叫喊或稍遇

惊吓，即发生惊悸，惊吓等，继而失眠，入睡困难。

患者多方医治，未果，故求诊于叶老。刻诊：患者

体型偏胖，两目无神，面色淡白，语调偏低，舌质淡

红，苔薄白，脉细数而弦。叶老处方：柏子仁１２克，

熟地黄１０克，党参１０克，五味子６克，枳壳１０克，

法半夏１０克，茯神１２克，菊花１０克，当归１０克，

茯苓１０克，水牛角１５克，龙骨３０克，牡蛎３０克 。

共三剂，两日一剂。复诊，叶老还没有开口，患者

便高兴地说失眠、惊悸等症状已经明显好转，喜悦

之情溢于言表。叶老守上方，去菊花、法夏，加远

志６克，枣仁１０克，合欢花１２克，再予三剂。并告

知，适度参加体育锻炼如散步、广场舞等。

按语：该患者辨证属心胆气虚。患者为老年

女性，气亏血少，加之体型偏胖，素体湿盛，长期脾

阳不升，导致肝失疏泄，肝胆不利，心胆气虚，故出

现不寐，且有虚烦，触事易惊，终日惕惕，易惊善恐

等症状。叶老治以益气镇惊，安神定志。方用仁

熟散去枸杞、肉桂，加法夏、当归、水牛角、龙骨、牡

蛎等。复诊时，患者因睡眠及惊悸症状改善明显，

故喜形于色。叶老去菊花、法夏、加远志、枣仁、合

欢花、继以益气安神。

４　总结

不寐证是临床的常见病，多发病。由于生活

节奏的加快，生活方式的改变以及工作、生活、学

习等压力的增加，越来越多的人患有不同程度的

失眠［９－１０］。通过对四川省名中医叶腾辉主任中医

师治疗不寐证经验的总结，探析其学术思想，从而

更好地继承和发扬。叶老治疗不寐证尊崇“虚则

补之，实则泻之”的原则，强调“心血不足，脑失所

养”是关键，多采用益气养血，交通心肾，疏肝理

气、滋阴降火等法治疗，并辅以心理治疗，疗效

甚佳。

参考文献

［１］张伯臾．中医内科学［Ｍ］．上海：上海科学技术出版社，

１９８５：１１３—１１６．

［２］方药中．实用中医内科学［Ｍ］．上海：上海科学技术出

版社，１９８５：３４５—３４７．

［３］王永炎．中医内科学［Ｍ］．上海；上海科学技术出版社，

１９９７：１３２一１３６．

［４］马超，郑锦．失眠的中医药研究进展［Ｊ］．辽宁中医杂

志，２０１１，３０（０９）７８一７９．

［５］朱伟，蔡铁如．失眠症的非药物治疗概况［Ｊ］；湖南中医

杂志，２０１３，２９（１）：６２一６３．

［６］李艳蓉，吴绍从．中医治疗不寐理论初探［Ｊ］．现代中医

药，２０１３，３３（３）：６１－６３．

［７］张淑英，张娟红，李敏，等．中医情志护理在持续性血液

净化失眠患者中的应用［Ｊ］．现代中医药，２０１６，３６（６）：

６５－６６．

［８］韩丰丰．中药熏洗联合电子生物反馈治疗仪治疗失眠

症的疗效观察［Ｊ］．现代中医药，２０１７，３７（１）：９－１０．

［９］梁立敏．赵绍华主任医师治疗失眠临证经验浅析［Ｊ］．

现代中西医结合杂志，２０１７，２６（１）：９８－１００．

［１０］徐浩，汪洋鹏，楼招欢，等．中医治疗失眠病症常用中

药药对研究进展［Ｊ］．中华中医药杂志，２０１７，３１（２）：

２９５－２９８．

（收稿日期：２０１８－１２－１４　编辑：杨芳艳）


