






基金项目 ：第五批全国中医临床优秀人才研修项目培养对象（国中医药人教函〔2022〕1 号）

作者单位 ：福建中医药大学附属南平市人民医院妇产科（福建 南平 353000）

通信作者 ：王英，E-mail ：yingwang0418@126.com

围绝经期失眠从阴虚论治
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摘要    围绝经期失眠的病机关键在阴虚，尤其肾阴亏虚，或肝阴亏虚，虚热内扰，或肝肾

阴虚，心神失养，或阴虚火旺，热扰心神，或水热互结伤阴。临证要注意时时顾护阴精，燮理阴阳，

使阴平阳秘，昼精夜瞑。
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Treatment of Insomnia during Perimenopause from Yin Deficiency 
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(Department of Obstetrics and Gynecology, Nanping People's Hospital Affiliated to 
Fujian University of Traditional Chinese Medicine, Nanping 353000, China)

Abstract    The key pathogenesis of insomnia during perimenopause is yin deficiency, especially 
kidney yin deficiency, or liver yin deficiency combined with deficiency-heat harassing internally, or 
liver-kidney yin deficiency combined with lack of preservation of heart spirit, or yin deficiency with 
effulgent fire combined with heat harassing heart spirit, or water-heat damaging yin. The clinical 
treatment of this disease should nourish yin and essence and harmonize yin and yang so as to achieve 
yin at peace and yang compact, and thus the patients can stay spirited during the day and sleepy 
during the night. 

Keywords    insomnia during perimenopause; yin deficiency

·学术探讨·

围绝经期失眠（Perimenopausal Insomnia，PMI）

是指女性在绝经前后出现的与内分泌、生物学及

临床特征等相关的睡眠障碍。有报道显示，中国

女性围绝经期失眠的发生率达 51% ~ 55%［1］。围

绝经期中医称为“绝经前后”，失眠则称为“不

寐”“目不瞑”“不得眠”等。《灵枢·大惑论》曰“卫

气不得入于阴，常留于阳。留于阳则阳气满，阳

气满则阳跷盛，不得入于阴则阴气虚，故目不瞑

矣”，指出不寐主要是由于“卫阳不得入于营阴”，

“营卫失度，阴阳失衡”。 现代学者认为，不寐的
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病机以“阳不入阴”为纲，结合营卫循行、脏腑

辨证和魂魄学说，提出不寐病机包括 ：营卫失常、

心肾不交、神魂不入精魄及魂不入肝［2］。“阳不

入阴”在不寐中的含义可分为营卫循行节律紊乱、

阳跷脉盛、阴虚阳越及心肾不交［3］。

1    围绝经期失眠以阴虚为主

《黄帝内经》中多处论述“阳不入阴”不寐的

主要病机是阴虚。正如《灵枢·口问》曰 ：“阳气

尽，阴气盛，则目瞑；阴气尽而阳气盛，则寤矣。”

《灵枢·邪客》云：“卫气独卫其外……不得入于阴，

阴虚，故目不瞑。” 后代医家在此基础上进行发挥。

《景岳全书·不寐》云：“寐本乎阴，神其主也。……

其所以不安者，一由邪气之扰，一由营气之不足

耳……无邪而不寐者，必营气之不足也。”提出营

阴不足，心神失养而致不寐。吴塘在《温病条辨》

中亦指出，一切不寐之总纲为“卫气留于阳，则

阳气满，不得入于阴，则阴气虚”。

《素问·上古天真论》云 ：“（女子）七七，任

脉虚，太冲脉衰少，天癸竭，地道不通，故形坏

而无子也。”对于天癸的认识历代医家有不同的见

解［4］。张介宾在《类经》中云“天癸者，言天一

之阴气耳，气化为水，因名天癸”，认为天癸是元阴、

元精、元气之物。天癸为肾精所化生，叫天一之

癸水。女子“七七”之年，冲任亏虚，肾精不足，

阴血精液虚衰，天癸耗竭，同时由于经历经、孕、

产、乳，数伤于血，故常出现“阴常不足，阳常

有余”的表现。正如《素问·阴阳应象大论》云：“年

四十而阴气自半也，起居衰矣。”女子年逾七七，

多以肾阴亏虚为主。肾阴亏虚，阴亏血少，不能

上荣于脑，脑府失养故不寐 ；肝肾同源，肾阴亏

虚，水不涵木，肝血不足，肝肾阴虚，血脉空虚，

心神失养而不寐 ；若肾阴不足，肾水不能上济于

心，心火亢盛，热扰心神，心肾不交亦致目不瞑。

由此可见，绝经前后，肾中阴精亏虚是不寐的关键。

现代多篇报道亦指出，绝经前后不寐以阴虚为多

见［5-7］。

2    围绝经期失眠从阴虚论治

2.1    营阴不足，营卫失和证

《灵枢·营卫生会》云 ：“老者之气血衰，其

肌肉枯，气道涩，五藏之气相搏，其营气衰少而

卫气内伐，故昼不精，夜不瞑。”营阴不足，营卫

失和是绝经前后不寐的关键所在。围绝经期失眠

以无邪不寐者居多，除不寐外，还常出现潮热、

盗汗等营卫不和的临床表现。临床上多选用桂枝

加龙骨牡蛎汤化裁，燮理阴阳。该方出自《金匮

要略·血痹虚劳病脉证并治第六》，主要用于由于

虚劳失精梦交而致的不寐。失精之人，肾中阴精

亏损，日久阴损及阳，阴阳失调。方中以桂枝汤

外和营卫，内调阴阳，龙骨、牡蛎平肝潜阳，重

镇安神。《古方选注》论 ：“阴钝之药，不佐阳药

不灵。故龙骨、牡蛎之纯阴，必须藉桂枝、甘草

之清阳，然后能飞引入经，收敛浮越之火，镇固

亡阳之机。”国医大师王琦教授［8］自拟“交合安

魂汤” 调和营卫、交会阴阳，治疗不寐。杜鹃等［6］

报道，桂枝加龙骨牡蛎汤合黄连阿胶汤用来治疗

围绝经期失眠营卫不和、心肾不交证，获得较好

的临床疗效。牟重临教授采用六经辨证治疗不寐，

用桂枝汤或桂枝甘草龙骨牡蛎汤治疗营卫不和的

不寐［9］。

2.2    肝血不足，虚热内扰证

《金匮要略·血痹虚劳病脉证并治第六》云：“虚

劳，虚烦不得眠，酸枣仁汤主之。”肝阴亏虚、心

血不足，虚热内扰，心神失养，故出现虚劳、虚

烦不得眠，治宜养肝清热、宁心安神，方用酸枣

仁汤。方中重用酸枣仁养肝阴、安心神 ；茯苓宁

心健脾，知母滋阴润肾燥，共为臣药；川芎补肝血、

润肝燥，为血中之气药，与君药相伍，一收一散，

相反相成 ；甘草调和诸药。全方清补结合，标本

兼治，共奏补血养阴、除烦安神之功，是治疗失

眠的代表方。国医大师李济仁认为，不寐多由于

阴阳平衡失调，阴虚阳亢，治疗多选用酸枣仁汤

配合交泰丸加减养血除烦，安神定志［10］。欧阳广

泽［11］提出，热病后期余邪留扰，阴血内耗，肝阴

肝血亏损不甚者，多应用酸枣仁汤治疗。现代药

理研究报道，酸枣仁汤通过影响脑、心、肝脏腑

功能来镇静、催眠，改善睡眠［12］。多篇报道显示，

酸枣仁汤应用于更年期失眠，获得良效［13，14］。

2.3    肝肾阴虚，心神失养证

《金匮要略·百合狐惑阴阳毒病证治第三》云：

“……百合病者，百脉一宗，悉致其病也。……欲
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卧不能卧，欲行不能行，欲饮食，或有美时，或

有不用闻食臭时，如寒无寒，如热无热，口苦，

小便赤，诸药不能治……”《金匮要略·妇人杂病

脉证并治第二十二》云：“妇人脏躁，喜悲伤欲哭，

象如神灵所作，数欠伸，甘麦大枣汤主之。”《金

匮要略》中描述的“百合病”是由于肺阴亏虚燥

热，百脉失于平和，出现的精神魂魄不定的病证。

“脏躁”则是肝阴不足，肺气相并，燥热乘之。以

上两种病证与围绝经期女性出现的失眠、情绪异

常的一系列躯体和精神心理症状极其一致。百合

病之不寐是由于心肺阴液耗伤，百脉失养，热扰

心神而致，用百合地黄汤，养阴津而泻伏热，养

肝阴、滋肾水，药简效宏。正如《金匮要略心典》

指出 ：“肺主行身之阳，肾主行身之阴。百合色白

入肺，而清气中之热 ；地黄色黑入肾，而除血中

之热。”脏躁是由于心阴亏虚，肝气失和，心神失养，

而致失眠，以甘麦大枣汤养心安神。小麦入心、脾、

肾经，养心益肾，安神除烦 ；甘草《日华子本草》

云可安魂定魄 ；大枣甘平质润，养血安神。甘麦

大枣汤以心阴不足为主，百合地黄汤以肝肾阴虚

为主，临床常常两方合用治疗失眠及精神类疾病，

取得良效［5，15，16］。

2.4    阴虚火旺，心肾不交证

《伤寒论》303 条云 ：“少阴病，得之二三日

以上，心中烦，不得卧，黄连阿胶汤主之。”少

阴病热化证，肾阴亏虚，肾水不足，心火亢盛，

热扰心神，故见心烦不寐。予黄连阿胶汤以滋肾

阴、泻心火，交通心肾。方中黄连四两、黄芩二

两，苦寒直折心火，除烦热 ；阿胶滋阴养血，白

芍养血敛阴，鸡子黄生用以滋养心血。阿胶、鸡

子黄入心、肾经，为血肉有情之品。正如《本草

备药》所云，“鸡子黄入心经，镇心安神，益气

补血，散热定惊”，“阿胶甘平色黑入肾，养肝滋阴，

活血补阴，清肺润燥”。张锡纯谓白芍味苦有黄

芩清泄之力，味酸有山萸肉收敛之能，味甘有人

参补益之用，脂液有山药滋养之功，甘淡有泽

泻渗利之性，为“药中之相……”诸药合用，肾

水得滋，心火得泻，水火既济，烦除得卧。黄连

阿胶汤临床上广泛应用于心肾不交之失眠［17-19］。

交泰丸也是交通心肾的名方，用黄连泻心火，除

烦；少量肉桂助肾水气化，上制心火，引火归元。

交泰丸常与黄连阿胶汤等方联合应用。清代医家

陈士铎从肝胆论治心肾不交型不寐，拟润燥交心

汤以养肝血、益肾水，肝胆两益汤益胆气，利枢

机，肝胆同调，不寐自安［20］。如果伴见心中懊侬、

咽燥口苦等热郁胸膈之虚烦不得眠，酌加栀子豉

汤类清宣郁热。方中栀子清郁热，治肺烦 ；淡豆

豉宣郁除烦，治肾燥，专治懊侬不得眠。黄连阿

胶汤主要用于肾水不足、心火亢盛之不寐，栀子

豉汤则多用于热郁胸膈之不得眠，两者虚实有别，

临证需加以鉴别［21，22］。少数情况虚中夹实也可

联合应用。

2.5    水热互结，伤阴不眠证

《伤寒论》319 条云 ：“少阴病，下利六七日，

咳而呕渴，心烦不得眠者，猪苓汤主之。”少阴病，

肾阴虚于下，心火亢于上，水热互结，津液不化，

故心烦不得眠。《医宗金鉴》云：“……盖至六七日，

渴而心烦不眠，则传邪之上客者又盛，渴则必恣

饮，多饮必停水，是邪热既不能解，而水蓄之证

复作也。”上述两条条文论述了少阴热化证为水热

互结，兼伤阴，阴虚有热，躁烦不宁，故心烦不

得眠，治疗用猪苓汤以清热利水育阴。方中猪苓、

茯苓皆归经于肾，利水渗湿为君 ；滑石渗湿利尿、

泽泻利水泄热为臣 ；佐以阿胶滋阴润燥，既养已

伤之阴，又防诸药渗湿利水而伤阴血。诸药合用，

清热利水滋阴，使水去热清阴复，夜寐得安。王

松龄［23］教授运用猪苓汤利水育阴治疗少阴失眠，

疗效显著。黄连阿胶汤、栀子豉汤及猪苓汤均治

疗热扰心神之心烦不得眠，其中黄连阿胶汤证为

少阴热化证，肾阴亏虚，心火亢盛，治疗重在育

阴清热，交通心肾 ；栀子豉汤证为郁热扰心之证，

治宜清宣郁热除烦 ；猪苓汤证为阴虚、火热、水

邪兼备，热势较轻，阴虚不甚，以水结为主，治

宜育阴清热利水［24］。

3    验案举隅

患者，女，47 岁，2022 年 5 月 12 日初诊于

福建省南平市人民医院妇科门诊。主诉 ：停经伴

失眠 11 月。现病史 ：11 个月前因“胚胎停育”

于外院行清宫术，术后停经，并出现失眠、潮

热，盗汗明显，潮热发作时难以忍受，周身如蚁
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咬，伴心烦不宁，口干，二便尚调。曾服用坤泰

胶囊、逍遥散调理，效果不佳。舌红，苔少，脉

细。辅助检查 ：抗苗乐管激素＜ 0.01 ng/mL ；性

激素 ：卵泡刺激素 81.59 mIU/mL，促黄体生成

素 78.02 mIU/mL，泌乳素 30.002 ng/mL，雌二

醇 7.6 pg/mL，睾酮 0.53 ng/mL。

中医诊断 ：不寐、绝经前后诸证（心肾不交）

西医诊断 ：绝经综合征

治则 ：滋阴泻火，宁心安神。方拟黄连阿胶

汤加百合地黄汤化裁 ：黄连 10 g，黄芩 10 g，阿

胶 10 g（烊化），白芍 10 g，百合 10 g，生地黄

10 g，煅龙骨 30 g（先煎），煅牡蛎 30 g（先煎），

茯神 10 g，五味子 10 g，浮小麦 10 g，甘草 6 g，

鸡子黄 1 枚（冲服）。5 剂，日 1 剂，水煎分 2 次服。

2022年 5月19日二诊：睡眠、潮热盗汗稍好转，

脚心发热感明显，舌红，苔少，脉细。上方去浮小麦，

加入地骨皮 10 g，砂仁 6 g。继续服用 7 剂，煎服

法同前。

复诊余症除，夜寐如常。偶感潮热、盗汗，

服用坤泰胶囊滋肾养阴。

按 ：患者年近七七，肾精渐虚，天癸渐竭，

加之刀刃损伤，精血耗损，营阴暗耗，肾阴益亏，

天癸耗竭，未至七七而经水先断 ；肾水不足，心

火独亢，心神不宁则夜寐不宁，心烦不安。正如

《古今医统大全·不寐候》云 ：“肾水不足，真阴

不升，而心阳独亢，亦不得眠。”阴虚不维阳，虚

阳上越故潮热、盗汗 ；阴虚血燥生风，故周身如

蚁咬。治疗上以黄连阿胶汤滋肾阴、泻心火，百

合地黄汤养肝阴、滋肾水，加煅龙骨、煅牡蛎重

镇安神，茯神宁心安神，浮小麦、五味子养心除烦，

敛汗。诸药合用，使肾水得滋，心火得降，方证

对应，故效如桴鼓。

4    小结

不寐的根本病机为阳盛阴虚，营卫失度，阴

阳不交。女子七七，天癸耗竭，肾水亏虚，精血

不足，五脏失养，夜寐不宁。故阴虚为围绝经期

失眠的关键病机，尤其是肾阴不足，或肝血亏虚，

虚热内扰，或肝肾阴虚，心神失养，或阴虚火旺，

心肾不交，或水热互结伤阴 ；病位在肾、心、肝、

脾，本质上以本虚为主，临证时可兼杂郁热、痰火、

瘀血等。在治疗上要注意时时固护阴精，虚热内

生之时要“壮水之主，以制阳光”，燮理阴阳，使

阴平阳秘，精神乃治，昼精夜瞑。
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