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王凌教授运用清心安神方治疗失眠 33例临床观察
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随着社会的发展、生活压力剧增，失眠的发病率
呈上升趋势，已经严重困扰人们的正常生活。 失眠
属于中医“不寐”范畴，症见：难以入睡、睡眠浅易醒、
多梦、早醒、醒后不易入睡，伴有心烦、神疲乏力、嗜
睡、精神萎靡、注意力下降。 仅有睡眠减少没有不适
感，无精神萎靡，不作为失眠诊断。 王凌教授运用清
心安神方加减治疗失眠 33例取得良好的临床疗效。
现报告如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%一般资料 选取 2014年 9月 ~2014年 12 月
陕西省中医医院干部保健科门诊及住院患者 63例，
随机分为治疗组和对照组。 治疗组 33例，其中男性
12例，女性 21例，年龄 32~70岁，平均年龄 49岁，
病程 2个月 ~20年，平均 6年；对照组 30例，其中
男性 10例，女性 20例，年龄 35~71岁，平均年龄 47
岁，病程 5个月 ~15年，平均 7年。 两组一般资料经
统计学处理，无显著差异，P＞0.05，具有可比性。
1.2%%%%诊断标准 西医诊断标准符合非器质性失眠
症（原发性失眠症）[1]；中医诊断符合“不寐”的诊断
标准[2]。
1.3%%%%治疗方法 治疗组以清心安神方为基础方，根
据患者具体病情调整用药及用量，清心安神方药物
组成：莲子心、郁金、山栀各 10%g，干姜 10%g，柴胡、当
归、远志各 12%g，黄连 9%g，淡竹叶、五味子各 15%g，茯
苓、柏子仁、酸枣仁各 30%g，川芎、淫羊藿各 20%g，生
地 24%g。随症加减：肝火炽盛者加菊花 10%g、龙骨 30%
g、石决明 30%g，以平肝潜阳、宁心安神；小便短赤者
加通草 10%g、车前子 15%g；胸胁胀闷不适、太息者加
川楝子 10%g，以疏肝解郁；心烦燥扰、心失所养者加
合欢花 30%g、夜交藤 30%g，以养血安神；大便干结者
加酒大黄 20%g、肉苁蓉 20%g，以润肠通便。 中药加水
煎 2次，煎至 400%ml，早晚分服，1剂 /d。对照组口服
右佐匹克隆片，2.5%mg/d，1次 /d。两组均以 30%d为 1
个疗程，30%d后统计治疗效果。
1.4%%%%疗效标准 治愈：失眠症状消失，未再复发；显
效：失眠症状明显改善；好转：失眠症状有所缓解；无

效：失眠症状未见改善。
1.5%%%治疗结果 见表 1。

表 l%%%%两组临床疗效比较

注：与对照组比较，*P＜0.05。

2%%%%讨论
在《内经》中失眠称为“不得眠、不得卧、目不

瞑”，属于中医“不寐”范畴。失眠的病因包括有：外感
六邪、情志内伤、饮食失和、久病不寐及体质因素。病
机主要是：脏腑气血阴阳失调、阳不入阴，脏腑功能
失调以致心神失养或被扰，神不守舍而不眠。治以调
和阴阳，阴平阳秘，精神乃治。失眠病位在心，同时与
肺、脾、肝、肾均有密切关系，其中尤与肝关系最为密
切。肝藏血、魂，心主血、藏神，神、魂均依赖血液的濡
养，故魂不安则神不宁。 肝主疏泄、情志，五志过极，
气机不畅，导致肝失疏泄、气机不利、痰气交阻、郁而
化火、火性炎上、痰火扰动心神，致神魂不安而失眠。
清心安神方中莲子心、山栀、黄连、淡竹叶清心泻火
除烦；郁金、柴胡疏肝理气；生地、当归防止疏泄太
过，滋阴养血柔肝；加上酸枣仁、五味子、柏子仁、远
志宁心安神开窍；淫羊藿、干姜温阳滋补肝肾，以防
寒凉太过；川芎入手、足厥阴气分，行气活血开郁行
气，助当归、生地生血脉而贯通营阴。情志不舒，肝气
郁阻，气郁化热，气郁日久化火，则肝火上炎，致心烦
躁扰不宁而致失眠；肝郁乘脾，日久脾失健运，气血
运化无力，心血生化乏源，心神失养而致失眠；病变
日久，肝肾失养，阴精不能上承，阴不制阳，心火偏亢
而致失眠。 以疏肝解郁、清心安神为治则，在临床的
治疗中疗效显著。综上所述，清心安神方可以显著提
高睡眠质量，改善生活质量，值得临床进一步研究和
推广。
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