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刘春甫教授是内蒙古自治区首批老蒙医中医专

家学术经验继承工作指导老师，内蒙古自治区首届

名中医，第七批全国老中医药专家学术经验继承工

作指导老师，从事中医临床及科研工作五十余年来，

在临床中对更年期综合征、失眠、焦虑、抑郁、高

血压、冠心病、乏力等多种疾病的治疗有着独特见

解。笔者有幸成为内蒙古自治区第四批老中医药专

家刘春甫教授学术经验继承人，跟师学习，亲聆教

诲，受益匪浅。现将刘春甫教授治疗女性更年期失

眠经验归纳总结，以飨同道。
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［摘要］介绍刘春甫教授治疗女性更年期失眠的临床经验。刘春甫教授认为，更年期失眠女性主要以郁、

虚为发病之关键，治疗从肝肾两脏论治。从肝论治者，肝气郁结证用柴胡疏肝散，肝郁化火证用丹栀逍遥散，

气滞血瘀证用血府逐瘀汤，肝郁血虚证用酸枣仁汤，肝郁脾虚证用逍遥散加减，肝郁肾虚证用滋水清肝饮加

减。从肾论治者，肾阴虚证用左归丸，肾阳虚证用右归丸，肾阴阳两虚证用二仙汤加减。以上述者为基础，灵

活用药，随症加减。
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Experience of LIU Chunfu Treating Female Menopause Insomnia
LI Xiaoli，ZHAO Jian  Instructor：LIU Chunfu

Inner Mongolia Hospital of Traditional Chinese Medicine，Hohhot Inner Mongolia 010020，China

Abstract： This paper introduces the clinical experience of Professor LIU Chunfu treating female 

menopause insomnia. Professor LIU Chunfu believes that female menopause insomnia is mainly caused by 

depression and deficiency，and the treatment is based on the liver and kidney. If treated based on the liver：

Chaihu Shugan Powder can be used for liver qi depression syndrome， Danzhi Xiaoyao Powder for 

depressed liver constraint transforming into fire syndrome， Xuefu Zhuyu Decoction for qi stagnation and 

blood stasis syndrome， Suanzaoren Decoction for liver depression and blood deficiency syndrome，

modified Xiaoyao Powder for liver depression and spleen deficiency syndrome， modified Zishui Qinggan 

Decoction for liver depression and kidney deficiency syndrome. If treated based on the kidney：Zuogui Pills 

can be used for kidney yin deficiency syndrome， Yougui Pills for kidney yang deficiency syndrome，

modified Erxian Decoction for kidney yin and yang deficiency syndrome. Based on the above，medicine can 

be used flexibly and modified according to the symptoms.
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女性更年期综合征为绝经前后诸证，失眠是女

性更年期常见疾病之一，临床表现为入睡困难、睡

中易醒、醒后难再入睡、甚至彻夜难寐，常伴见头

痛、头晕、烦躁、乏力等，是更年期患者就诊的主

要原因，严重影响患者生活质量[1-2]。

现代医学认为，更年期综合征是指妇女绝经前

后出现性激素波动所致的以自主神经系统功能紊乱

为主，伴有神经/心理症状的综合征[3]。目前对该病的

发病机制还尚未明确，主要认为是卵巢功能逐渐减

退，雌孕激素水平降低而引起的下丘脑-垂体-卵巢

轴或肾上腺轴的平衡失调[4]。西医治疗主要采用镇静

催眠药物、激素替代治疗，但存在乏力、嗜睡等不

良反应，易产生依赖性[5]。中医药治疗更年期女性失

眠方法有口服中草药汤剂、针灸、贴敷、耳穴压豆、

足浴等，疗效较好，不良反应较少。医家从不同角

度论治女性更年期失眠，国医大师王庆国认为，更

年期失眠病机是太少不和，治疗常以柴胡桂枝汤为

主要方[6]；张定华主任认为发病机制为肝肾阴虚、虚

热内扰，用小柴胡汤和酸枣仁汤化裁论治[7]；李乐愚

教授用补虚泻实法，调和营卫、气血、阴阳[8]；张兰

教授认为，该病属本虚标实之证，以肝肾不足为本，

气滞、火郁、痰热为标[9]，众多医家各有见地，现将

刘春甫教授对失眠的认识和论治经验总结如下。

1 病因病机

1.1 以虚为主 刘春甫教授认为，女性经历了经、

孕、产、乳几个重要阶段后，到 50 岁左右，肾气衰

退，精血耗伤，阴阳失调，因而发病，正如 《素

问·上古天真论》 云：“女子七岁肾气盛，齿更发

长……七七任脉虚，太冲脉衰少，天癸竭，地道不

通，故形坏而无子也。”指女子“七七”之年，肾气

衰退，冲任失调，气血不足，生育能力减退。《难

经·四十六难》 云：“血气衰，肌肉不滑，荣卫之道

涩，故昼日不能精，夜不能寐也。”《景岳全书·不

寐》 说：“真阴精血不足，阴阳不交，而神有不安其

室耳。”众多古籍均有论述失眠与虚密切相关，尤其

与肾虚的关系更为密切，但在临床中患者受体质、

发病因素及诱发因素不同的影响表现出肾阴虚、肾

阳虚、肾阴阳两虚等不同证候。

1.2 以郁致病 刘春甫教授认为，50 岁左右的女性

工作繁忙，多为单位中层，又为家庭中间力量，部

分人压力超出机体的调节能力，导致情志失调，肝

气不舒，失于疏泄。肝属木，藏血，肾属水，藏精，

肝肾同居下焦，精血同源，肝郁日久，内生郁热，

下耗肾水，水不涵木，阴亏阳盛，阳不入阴而致失

眠。临床中因郁致病者，多为肝气郁结，经过病情

的变化发展，可有肝郁化火、气滞血瘀、肝郁血虚、

肝郁脾虚、肝郁肾虚等不同。

2 从肝论治

2.1 肝气郁结证 肝为将军之官，喜调达，与情志

关系最大，肝气郁结在失眠中多见，肝气郁结也是

其他证型发病的基础，后期发展可兼有肝火、血虚、

脾虚、肾虚等诸多证候，在治疗中应重视疏肝解郁，

临床多用柴胡疏肝散加减，柴胡疏肝散出自 《医学

统旨》，为理气剂，有疏肝理气之功效。处方：北柴

胡、醋香附各 15 g，川芎 20 g，炒枳壳、陈皮、郁

金、青皮、炒白芍各 10 g，炙甘草 6 g。

2.2 肝郁化火证 肝气郁结，日久肝郁化火，火扰

心神，则发失眠，临床多用丹栀逍遥散加减，丹栀

逍遥散是在逍遥散基础方上加味变化而来，加牡丹

皮清泄伏热，栀子清泄郁火。处方：牡丹皮、当归、

北柴胡、茯苓、炒白芍、炒白术各 15 g，薄荷 6 g，

炙甘草 5 g，焦栀子 10 g。诸药合用，疏肝解郁，兼

清郁热。

2.3 气滞血瘀证 气为血帅，肝气郁结或素体气虚、

阳虚，导致血运不畅，瘀阻脉络，气血不能上荣，

心失所养导致失眠，治疗当以理气活血化瘀，临床

多用血府逐瘀汤加减，血府逐瘀汤出自 《医林改

错》，在该书中记载该方可以治疗不眠、多梦等等症

状，是临床中活血化瘀的代表方，刘春甫教授认为

“瘀”是精神类疾病发展中的一个重要因素，活血化

瘀对改善失眠、烦躁、焦虑起到重要作用，处方：

柴胡 15 g，当归、生地黄、炒枳 壳 、 川 芎 、 赤 芍 、

桃仁、红花、桔梗、牛膝各 10 g。诸药配伍，活血

行气并用，有升有降，起到活血化瘀行气的效果。

2.4 肝郁血虚证 “肝藏血，血舍魂”，肝血亏虚，

魂不内守，则发失眠，刘春甫教授多年临床诊疗发

现，单纯肝血虚患者很少见，也很少单纯使用归脾

汤，多数患者都伴有肝气不舒，临床多用酸枣仁汤

加减，酸枣仁汤是治疗失眠常用的安神方，君药为

酸枣仁，起到安神补血宁心的作用，同时，对更年

期女性有出汗症状的，也可以起到生津敛汗的作用，

刘春甫教授常将原方中的茯苓改为茯神，因为茯神
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多入心，宁心安神效果更显著。处方：酸枣仁、首

乌藤各 30 g，知母 10 g，川芎、茯神、合欢花、合欢

皮各 15 g，琥珀粉（冲服）6 g。诸药合用以养血安神

除烦。

2.5 肝郁脾虚证 肝主疏泄，脾主运化，饮食不节

伤脾胃或脾胃虚弱、情志不畅，运化不足，气虚生

化乏源，肝郁扰神或心神失养则发失眠，肝郁脾虚

者临床多用逍遥散加减以疏肝解郁健脾，逍遥散出

自 《太平惠民和剂局方》，是临床疏肝解郁常用的经

典方剂。处方：当归、炒白芍、炙甘草各 10 g，北柴

胡、炒白术各 15 g，茯苓 30 g，薄荷（后下）6 g。

2.6 肝郁肾虚证 女子以肝为先天，主藏血，调气

机，肝肾同源，若肝郁气机不调，血运不畅，肾精

化生不足，神失所养，则发失眠，肝郁肾虚者多用

滋水清肝饮加减，滋水清肝饮出自 《医宗己任编》，

是由六味地黄丸和逍遥散加减变化而来，可以滋养

肾阴、清肝泄热，该方可治疗天癸衰竭，肾气不足，

兼有肝郁的更年期失眠者。处方：熟地黄 20 g，炒白

芍、茯苓、酸枣仁各 30 g，酒萸肉、泽泻、柴胡各

15 g，牡丹皮、当归、白芍各 10 g，栀子 6 g。

3 从肾论治

3.1 肾阴虚证 肾为先天之本，《素问·阴阳应象大

论》 载：“年四十，而阴气自半，起居衰矣。”肾阴

不足，水火不既，心神不宁则发失眠，刘春甫教授

多用左归丸加减以滋补肾阴。处方：熟地黄、山药、

酒萸肉、怀牛膝各 15 g，龟甲（先煎）、枸杞子、菟丝

子、鹿角霜各 10 g。阴虚火旺者，多加知母、黄柏、

牡丹皮、百合以滋阴降火安神。

3.2 肾阳虚证 肾阳为人体阳气之本，若先天阳气

不足、后天失养、饮食不节、久病阳气受损等致肾

阳不足，温摄失权，日久阴盛格阳，阳不入阴，则

可发生失眠，刘春甫教授临床多用右归丸加减以温

补肾阳。处方：熟地黄 20 g，炒山药、茯苓、桑寄生

各 30 g，鹿角霜、菟丝子各 10 g，酒萸肉、杜仲、续

断各 15 g。

3.3 肾阴阳两虚证 女性围绝经期，肾气渐衰，天

癸枯竭，太冲脉虚，各脏腑功能下降，再受生活、

工作或其他因素影响，导致阴精耗伤加快或由于阳

气不足，阴阳互损，导致阴阳两虚，临床应调和阴

阳，以达到阴平阳秘状态，刘春甫教授多用二仙汤

加减。二仙汤以淫羊藿和仙茅为君药，药理研究表

明，淫羊藿含有黄酮化合物，其具有雌激素特性[10]，

仙茅也含有酚及酚苷类、木脂素及萜苷类等，具有

抗氧化、调节免疫调节生殖系统等作用[11]。处方：仙

茅 6 g，淫羊藿、巴戟天、知母、炒白芍各 15 g，黄

柏、当归、熟地黄各 10 g，诸药合用以温肾阳、滋肾

阴、调冲任。

4 随症加减

以上方药均为刘春甫教授临床治疗的基本用药

思路，此外，还需因人而异，根据症状灵活加减。

肝气不舒、伴有烦躁、抑郁等，加合欢花、合欢皮，

二药多同时应用，刘春甫教授认为二药同源，单一

用药力缓，效果欠佳，皮和花同用会增加解郁安神

的功效；疲乏无力者，常加仙鹤草以补虚，刘春甫

教授在临床上补虚多用仙鹤草，仙鹤草味辛涩，补

行功效并存，补而不腻，扶正不留邪，临床效果较

好；心烦明显者，加黄连、淡竹叶、莲子心以清心

除烦；伴有骨蒸烦热者，加牡丹皮、地骨皮、知母

以清热除蒸；口渴、手足心热者，加生地黄、墨旱

莲、女贞子以滋阴清热；汗出明显者，加牡蛎散以

收敛止汗；易警惕而不安、多梦者，加远志、石菖

蒲、龙齿以镇静安神；伴头痛、头晕者，加川芎、

天麻、地龙、全蝎以通络止痛；胃脘胀满者，加香

橼、佛手、枳实、陈皮以健脾理气。

关于酸枣仁、琥珀的用药经验。酸枣仁，性味

甘酸平，归心肝经，有养心阴、益肝血、安神的功

效。刘春甫教授临床中酸枣仁常用 15～30 g，大剂量

应用酸枣仁可以增加安神作用，而且刘春甫教授在

临床应用中发现酸枣仁生用和炒用区别不大，可以

打碎煎药，容易煎出有效成分，效果较好。药理研

究表明，酸枣仁发挥镇静催眠作用的主要生物活性

成分是皂苷、黄酮、生物碱与脂肪酸，主要通过影

响 5-羟色胺（5-HT）、神经递质（GABA 与 Glu）及糖脂

代谢等途径发挥镇静催眠的活性[12]。

琥珀甘平，入血分，归心、肝、膀胱经，《名医

别录》 载该药有安五脏，定魂魄，杀精魅邪鬼，消

瘀血，通五淋之功效。琥珀多研末冲服或入丸、散

剂，剂量一般 1.5～3 g。刘春甫教授临床多用粉剂冲

服，剂量多用 5～8 g，在睡前用汤药或温水送服。对

于失眠严重、失眠日久及多梦、噩梦、呓语的患者

使用可以起到镇静安神的作用，效果显著。药理研

究表明，琥珀中含有树脂、挥发油、琥珀酸等成分，
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对中枢系统有抑制作用[13]。

5 病案举例

刘某，女，53 岁，2022 年 3 月 19 日初诊。患者

于 2021 年开始出现间断性失眠、出汗、心烦等症状，

自行口服中成药逍遥丸、更年安片等症状可缓解。

1 个月前因母亲去世后失眠、出汗、烦躁症状加重，

遂于门诊就诊。症见：失眠、每天睡眠约 2 h，头两

侧及头顶部疼痛，乏力、伴有心慌，喜叹气，口苦

耳鸣，腹胀，饮食少，小便正常，大便干，4～5 天

1 次。舌暗、苔白，脉沉弦。西医诊断：睡眠障碍。

中医诊断：不寐病，肝郁脾虚证。处方：当归、合

欢花各 20 g，白芍、蒲公英各 30 g，茯苓、炒白术、

香附、川芎各 15 g，柴胡、炙甘草、醋青皮、陈皮、

郁金、玫瑰花、白芷、藁本、炒僵蚕各 10 g，全蝎

5 g，薄荷、琥珀粉（冲服）各 6 g。7 剂，水煎，早、

晚各 1 次服用。

3 月 26 日二诊：上述症状缓解，睡眠仍差，每天

3 h 左右，多梦，上方加炒酸枣仁、首乌藤各 30 g。

5 剂，水煎，内服。

4 月 1 日三诊：睡眠明显改善，但夜间醒后心慌，

仍有乏力，其余症状均减轻，上方加柏子仁 15 g，仙

鹤草 30 g。7 剂，水煎，内服。

4 月 7 日四诊：症状均明显改善，精神状态较好，

继续三诊原方 7 剂。

4 月 14 日五诊：自述已无明显不适，继续上方

7 剂巩固治疗。半年后随访，未复发。

按：患者已有更年期症状 1年余，受情志影响导

致症状加重，根据患者症状，结合舌脉，辨证属肝

郁脾虚，用逍遥散为基础方疏肝解郁健脾。患者肝

郁气滞症状明显，加青皮、香附、郁金、玫瑰花、

合欢花增加行气解郁功效；有头疼、耳鸣，加川芎、

全蝎、僵蚕、藁本、白芷以活血通络止痛；腹胀、

口苦，加陈皮、蒲公英以健脾、清热解毒。二诊症

状缓解，睡眠仍差，加酸枣仁、首乌藤增加安神功

效。三诊有乏力、醒后心慌症状，加仙鹤草以补虚，

加柏子仁以养心安神。四诊、五诊已调理较好，巩

固治疗。

6 小结

更年期失眠患者临床以郁、虚多见，调理周期

相对较长，在临床准确辨证的同时，应重视给予患

者进行心理疏导。同时需要患者改变生活习惯，定

时睡眠，在睡前 1 h 尽量不看手机、电视等电子产

品，避免激动情绪，让大脑进入一个平静放松的状

态。“胃不和则卧不安”，因此，睡前要避免暴饮暴

食，夜宵等。在临床和生活中应该对失眠患者加以

重视，正确认识失眠对患者的身心影响，充分发挥

中医药治疗失眠的优势，减轻患者痛苦，提高患者

生活质量。
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