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基于“肝主卫气”探讨从肝辨治失眠
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［摘要］ 目前精神心理因素已经成为失眠发病和进展的重要因素，从“肝主卫气”角度探讨从肝论治失眠的

辨治思路。将“肝主卫气”内涵概括为肝助脾胃运化、主卫气生成；肝助肺气宣发、主卫气输布；肝调昼夜

节律、主卫气循行三方面。并提出临床治疗失眠应调肝疏五脏，助卫气循行，常用入肝经之柴胡、白芍、栀

子、酸枣仁等；养肝分昼夜，顺卫气节律，常用百合、合欢、夜交藤之类；畅肝重心身，使卫气得安，临证提

倡言语疏导、精神调摄、健康教育。最终使肝气可疏，气机得畅，卫气可行，昼夜得调，阴阳相交，不寐可愈。

［关键词］  失眠；不寐；肝主卫气；心身同调

失眠是指患者对睡眠时间和/或质量不满足并

影响日间社会功能的一种主观体验，全世界多达三

分之一的成年人患有失眠［1］。目前临床常用的失眠

治疗方法包括失眠认知行为疗法（CBT-I）和以镇

静催眠类药物为主的药物疗法，但CBT-I临床难以

广泛实施［2］，长期使用药物可导致耐受性、依赖性

和戒断反应，且难以缓解失眠带来的日间疲劳、嗜

睡等功能受损［3］。失眠在中医学中属于“不寐”范

畴，中医治疗多以虚实分治，强调补虚泻实、调整

阴阳，重视养心安神之法［4-5］，多关注夜间睡眠状

态，缺少对日间功能的重视。随着社会生活节奏的

日益加快，失眠逐渐年轻化，精神心理因素已经成

为失眠发病和进展的重要因素［3］。肝主情志调五

脏，燮理阴阳疏气血；卫气运行分昼夜，护卫肌表

御外邪。本文从“肝主卫气”角度，探讨肝在失眠

治疗中的作用，供临床参考借鉴。

1　“肝主卫气”内涵辨析

肝之生理病理变化与卫气的生成、输布、运行

密切相关，有学者［6］提出“肝主卫气”之说，认

为肝升发元阳以生成卫气，同时卫气赖肝之疏泄输

布全身，起到温煦和防卫作用。肝为将军之官，具

刚强燥急之特性，与卫气慓疾之性属“同气相求”。

《黄帝内经》立足于卫气循行理论，在《灵枢·邪

客》《灵枢·大惑论》等篇阐发了卫阳不交于阴、

阴阳失和的失眠病机理论，成为后世“不寐”之总

纲［7］。卫气的昼夜循行规律主导睡眠，又因肝主卫

气［8］，故肝与昼夜节律及睡眠也存在一定关系。

1. 1　肝助脾胃运化，主卫气生成

卫气虽由肝所主，但在生成输布过程中，亦与

脾肺相关。《灵枢·师传》谓：“脾者主为卫，使之

迎粮，视唇舌好恶，以知吉凶。”脾胃作为气血生

化之源，可滋养卫气［9］，而肝主疏泄通过调节脾胃

升降出入影响卫气的生成。《灵枢·营卫生会》言：

“人受气于谷，谷入于胃，以传与肺，五脏六腑，

皆以受气。其清者为营，浊者为卫”；《灵枢·经脉

别论》亦曰：“食气入胃，散精于肝”，可见卫气生

于水谷，源于脾胃，赖肝疏泄。在肝气疏泄的作用

下，脾胃纳运相承，水谷精微方可化生卫气。

1. 2　肝助肺气宣发，主卫气输布

肺主一身之表，外合皮毛，宣发卫气［10］。《灵

枢·经脉别论》言：“饮入于胃，游溢精气，上输

于脾。脾气散精，上归于肺，通调水道，下输膀

胱。”饮食水谷入胃，由脾转肺，通过肺的宣发肃

降，将精微输送到全身。同样，水谷精微中慓悍之

卫气也由肺布散，行于脉外，其中肝气疏泄在全过

程中发挥重要作用。肝气升发正常，避免气机郁

滞，才能使肺气的肃降功能得以正常发挥，进而保

证肺的宣发功能顺畅，使卫气循于周身，发挥正常
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生理功能。

1. 3　肝调昼夜节律，主卫气循行

卫气循行具有明显的昼夜节律。《灵枢·卫气

行》言：“是故平旦阴尽，阳气出于目，目张则气

上行于头，循项下足太阳……其至于足也，入足

心，出内踝，下行阴分，复合于目，故为一周。”

肝开窍于目，而卫气循行晨起出于目，夜又复合于

目。肝为厥阴，为阴尽阳生之脏，张锡纯在《医学

衷中参西录》中云：“能宣通先天之元气，以敷布

于周身，而周身之气化，遂无处不流通也”，故人

体阳气赖肝气升发布散以维持昼精状态。卫气夜间

循行由肺继入肝，《素问·五脏生成篇》言：“人卧

则血归于肝”，故夜瞑亦与肝之关系密切。

1. 3. 1　肝藏血舍魂，人卧则血归于肝　卫气出于

阳而寤，魂魄相合而随神外张，人处于正常觉醒状

态，若魂魄相离，即病幻觉、神志失常；卫气入于

阴而寐，魂魄亦相合而随神内敛，人处于睡眠状

态，若魂魄相离，即魂不守舍而梦［11］，可见魂与

卫气循行相关。《素问·宣明五气篇》言：“肝藏

血，血舍魂”，魂又为肝所主，赖血濡养。《灵枢·

本神》指出病理状态下“肝，悲哀动中则伤魂，魂

伤则狂妄不精，不精则不正”，提示“肝魂”具有

调节大脑中枢抑制与兴奋、睡眠与觉醒的功能［12］。

《血证论·卧寐》言：“肝藏魂，人寤则魂游于目，

寐则魂返于肝，若阳浮于外，魂不入肝，则不寐。”

许叔微在《普济本事方》中亦云：“平人肝不受邪，

故卧则魂归于肝，神静而得寐。今肝有邪，魂不得

归，是以卧则魂扬若离体也。”清代医家何梦瑶在

《医碥·杂症血》中言：“又《经》言人卧则血归于

肝……寤则血属随阳动，外运而亲上；卧则血属阴

静，五内而亲下……肝动肾静，动者尚藏，则静者

可知，故曰藏受于肝也。”因此，肝藏血舍魂之性

与人体寤寐密切相关。卫气夜半行于阴则目瞑，若

“卫气不得入于阴，常留于阳，留于阳则阳气满，

阳气满则阳盛，不得入于阴则阴气虚，故目不瞑

矣”（《灵枢·大惑》）。因此，夜半阳不入阴，则

魂不入肝，血不归肝，卫气浮外，故生不寐。

1. 3. 2　肝应春主升发，为罢极之本　卫气昼日行

于阳则寤，且主护卫肌表，防御外邪，温养脏腑，

以保证人体白天正常生理活动，即“昼精”之态。

肝属风木，肝气旺于春，应自然界蕃秀之草木，主

升发，正如人体晨起醒寤，“木升则阳气发生而善

寤”（《素灵微蕴》），其升发之性同时助卫气布散

循行。《素问·六节藏象论篇》云：“肝者，罢极之

本”，《类经·藏象类》亦有“人之运动，由乎筋

力，运动过劳，筋必罢极”，历代医家释义虽有不

同，但多以肝主筋、司运动、耐疲劳阐释为多，提

示肝对于人体“昼精”状态至关重要。若肝之功能

异常，一则卫气难以在日间顺利升发行于阳，使阳

经气衰，神散而浮越；二则不耐疲劳及运动，患者

可伴见日间疲倦、反应迟钝、注意力和记忆力下降

等。相关研究［13］也表明，疲劳和嗜睡是失眠患者

最常见的日间功能受损。

2　“肝主卫气”在失眠治疗中的运用

中医典籍中很早就重视到肝与失眠的关系，如

《灵枢·邪客》中言：“若数谋不决，或情志不畅则

肝气郁结，气枢不转，欲伸则内扰神魂而致不寐”，

指出肝气郁结是发生不寐的原因之一。在《伤寒

论·辨不可下病脉证并治》中同样记载了“怅怏不

得眠”的情志抑郁导致睡眠障碍。结合卫气昼行阳

分，夜入阴分产生的睡眠-觉醒昼夜节律及以上对

“肝主卫气”的内涵阐释，临床治疗失眠亦从肝论

治，助卫气正常循行分布，使人体昼夜可分，寤寐

有序。

2. 1　调肝疏五脏，助卫气循行

《杂病源流犀烛·肝病源流》云：“惟其德属

木，故其体本柔而刚，直而升，以应乎春。其性条

达而不可郁，其气偏于急而激暴易怒，故其为病也

多逆”，故凡逆肝条达之性者，致肝升不及成抑郁

之势，则卫气生成、布散、循行受阻，夜不能寐，

昼难以精，阴阳失交，影响睡眠。因此，临床治疗

重视顺肝之性，清肝之火，养肝之体，使肝得以主

卫气，达到昼精夜暝的正常睡眠状态。

2. 1. 1　疏肝理气，解郁安神，营卫循行有道　肝

木喜条达而恶抑郁，肝之病理变化多起于肝气郁

结。肝气郁结则疏泄不利，肝病及脾肺，则卫气不

得正常化生及输布，营卫循行紊乱，不寐由生。临

床常表现为入睡困难，精神抑郁，胸胁胀满，善太

息，舌淡红、苔薄白，脉弦等肝气郁结之象，治当

以疏肝理气、解郁安神为法，顺肝升发之性，疏肝

条达之气，开肝郁滞之结，使营卫循行有道，少佐

安神之药，则不寐自解。临床常以柴胡疏肝散、越

鞠丸、逍遥散加减用之。

2. 1. 2　清肝降火，养血安神，卫气得以敛藏　肝、

心为母子关系，共主血液运行及神志调节。《灵

枢·平人绝谷》言：“血脉和利，精神乃居”，故全

身血液充盈，则肝血有所藏，心神得以养，卫气有
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所藏，寤寐得以安。气属阳，亢则成火，肝气郁结

日久，久则化热，母病及子，上扰心神，转为肝火

扰心之实证不寐。临床多表现为不寐伴烦躁不安、

噩梦纷纭、急躁易怒、目赤耳鸣、口干口苦、舌红

苔黄、脉弦数等。治疗则以清火除烦、养心安神为

法，临证常用经验方栀豉舒眠方加减治疗，方以栀

子、淡豆豉清心除烦；柴胡散阳邪、白芍敛元阴；

贯叶金丝桃疏肝解郁，以使肝魂敛藏，刺五加、酸

枣仁养心安神，临床疗效显著。

2. 1. 3　柔肝养血，补虚安神，卫气则安　《症因

脉治·内伤不得卧》言：“肝火不得卧之因，或因

恼怒伤肝，肝气郁滞；或尽力谋虑，肝血所伤。肝

藏血，阳火扰动血室，则夜不宁矣。”可见，肝之

病理变化不仅有实证，素体阴虚或火热伤阴，亦会

出现肝阴不足、虚火妄动、心神失养之虚证。肝血

亏虚，肝魂失养，魂不守舍，夜卧血不得归，使得

肝主卫气调控昼夜节律的功能失衡。卫气不得正常

循行，临床不寐的同时伴见入夜虚烦、多梦、健

忘、头晕头胀、两胁隐痛、舌红少苔、脉弦细数

等。故以柔肝养血、补虚安神为法，使魂有所舍，

寐得所安，卫气有所安，临证常以酸枣仁汤为主柔

肝养血安神。

2. 1. 4　调肝健脾，宣肺通降，卫气布散得宜　“肝

主卫气”强调了肝、脾、肺三脏对卫气生成、输布

的重要性，临床治疗重视肝脏的同时，结合患者临

床表现，辨证加入健脾、宣肺之药，助卫气生化正

常、布散得宜，发挥调控昼夜节律作用。临证失眠

患者若同时伴见乏力、纳少、便溏等脾气虚症状，

常合用四君子汤、归脾汤，使卫气生化有源，继而

肝气有所主。若伴见肺系症状的咳嗽、流涕、易感

冒等，常加以杏仁、桔梗、黄芪等宣肺利水之药，

肺气通降，肝气疏泄，则卫气布散有道，濡养全

身，得以固肌表、御外邪，则昼可精、夜可寐。

2. 2　养肝分昼夜，顺卫气节律

《灵枢·邪客》言：“天有昼夜，人有卧起”，

不寐也不仅表现为夜不瞑，更存在昼不精的状态。

肝主卫气调节昼夜节律，《血证论·卧寐》言“昼

则魂游于目受血而能视，夜则魂归于肝而能寐”。

肝藏魂，白昼魂出于肝则目开而寤，入夜则魂归于

肝则目瞑而卧。本团队临证治疗失眠强调顺应自然

阴阳消长及昼夜节律，采用阴阳分治、昼夜分调、

疏调肝机之法，以达阴平阳秘、营卫调和、昼精夜

瞑之态。临证在栀豉舒眠方基础上，昼以引卫行阳

促醒神，常用振奋阳气的西洋参、黄芪等益气之

品，或加提神醒脑之薄荷，并适当减少安神药用

量；夜以引阳入阴助安神，用药避免过于重镇，如

朱砂、磁石、琥珀等，以防日间残留效应，影响白

天正常的工作生活状态，常用酸枣仁、乌梅以酸甘

化阴，莲子甘平以养心阴。此外，许多植物生长或

习性亦有昼夜节律，如百合“昼开夜合”、合欢

“其叶至幕而合”、夜交藤“入夜交合”等［14］，临

证亦常在夜间方加减用之，昼夜分调以充分发挥中

医天人合一、整体观念及辨证论治的优势。

2. 3　畅肝重心身，使卫气得安

失眠为心身疾病，情志与失眠常相互影响，两

者恶性循环。《类经》中言：“形者神之体，神者形

之用，无形则神无以生，无神则形不可活。”《素

问·上古天真论篇》亦提出“恬淡虚无，真气从

之，精神内守，病安从来”的以神养形的养生原

则。因此，心身一体，形神合一是人体健康状态的

体现［15］。肝主疏泄、畅情志，故病起首犯于肝，

魂不入肝则夜难寐，卫气不得布则昼不精。临床治

疗更重心身同调，使得卫气可安，如《灵枢·师

传》言“告之以其败，语之以其善，导之以其所

便，开之以其所苦”。药物治疗的同时予以言语疏

导、精神调摄、健康教育，使肝气可疏，气机得

畅，卫气可行，昼夜得调。

3　病案举隅

患者，女，48 岁，2024 年 5 月 17 日初诊。主

诉：失眠 6个月，加重月余。未服用安眠药。刻下

表现：多梦，眠浅易醒、夜间醒二三次，醒后需

30~60 min 才能入睡，晨起疲乏明显，易生口疮，

口苦，平素脾气急躁易怒，经期偏头痛，纳可，大

便干、二三日一行，小便调；舌体瘦小、舌质淡

红、苔薄白，脉沉弱。西医诊断：失眠；中医诊

断：不寐（肝火扰心证）。治以疏肝解郁，清火除

烦，予栀豉舒眠方加减。处方：炒栀子 10 g，淡豆

豉 12 g，北柴胡 10 g，白芍 15 g，炒酸枣仁 15 g，
贯叶金丝桃 3 g，刺五加 20 g，火麻仁 15 g。14剂，

每日 1 剂，水煎服，每次 200 ml 温服，每日 2 次。

嘱患者日间可予西洋参片 3 g、薄荷 3 g等代茶饮以

益气醒神，缓解日间乏力；并注意调畅情志，放松

心情，减少思虑。

2024年 6月 2日二诊：患者诉晨起疲乏感较前

减轻，口疮近 2 周未出现，仍有多梦，眠浅易醒、

夜间醒一二次，醒后30 min可再次入睡，口苦，脾

气急躁易怒，咽痒咳嗽，纳可，大便仍干、二三日
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一行，小便色深；舌体瘦小、舌尖红、苔薄白，左

脉沉、右脉濡。以初诊方去火麻仁，加大黄 6 g
（后下），以增加泻下通便、通利腑气之功。14剂，

煎服法及医嘱同前。

2024 年 7 月 19 日三诊：患者二诊后自行抄方

服药 28 剂。现出现入睡困难、需 30 min 左右，多

梦情况好转，夜间醒一二次，醒后即可再次入睡，

晨起疲乏感及口苦明显减轻，情绪较前平稳，咽痒

咳嗽消失，食欲可，大便成形、每日 1次，小便正

常；舌体瘦小、舌质暗、舌尖红、苔薄白，脉弦

数。效不更方，仍以栀豉舒眠方加减，在初诊方基

础上加合欢皮 15 g、黄连 9 g、黄芩 12 g。7剂，煎

服法及医嘱同前。

2024年 8月 16日随诊：患者现睡眠可、30 min
内即可入睡，多梦易醒以及晨起疲乏感好转，余无

明显不适。嘱继续服用三诊方，7剂，以巩固疗效。

按语：本案患者为中年女性，主诉以失眠就

诊，属于中医“不寐”范畴。结合“肝主卫气”理

论分析患者临床症状，肝气不舒，卫气生成输布受

阻；肝不藏魂，不耐疲劳，卫气运行紊乱，则出现

“夜不寐”的多梦、眠浅易醒以及“昼不精”的疲

乏。加之患者平素脾气急躁易怒，肝火旺盛，肝热

则生口苦；肝气郁久化热，母病及子，上扰心神，

表现为口中生疮。综合患者症状、舌脉，辨证为肝

火扰心，治以疏肝解郁，清火除烦。初诊方中栀

子、淡豆豉清心除烦，柴胡、白芍、贯叶金丝桃疏

肝解郁，刺五加、酸枣仁养心安神，火麻仁润肠通

便。养肝的同时，注重顺应卫气节律，嘱患者早晚

分服栀豉舒眠方的同时，日间可予药食同源之品、

益气醒神之药代茶饮之，缓解失眠带来的日间乏

力。分调昼夜，以达昼精夜瞑之效。同时予患者言

语疏导，调畅情志。二诊时患者大便仍干，腑气不

通，脾胃之气难行，卫气生成受阻，故以大黄易火

麻仁，加强行气通腑之效，使得卫气之源充足。三

诊时，患者睡眠及乏力已较前明显缓解，但结合舌

脉仍存在心肝实热之症，故在初诊方基础上加以黄

芩、黄连以增清热之功。合欢皮可归心、肝经，加

之以疏肝调卫气节律，解郁除情绪之烦。整个治疗

过程紧扣“肝主卫气”，从肝论治失眠，疗效满意。
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Discussion on the Treatment of Insomnia from Liver Based on the Theory "Liver Governs Wei Qi （Defen⁃
sive Qi） "
LI Zirong1，2， WANG Miaoran2， WU Yufei2， Ni Tian2， WANG Xianbei1，2， DU Hongjin1，2， ZHANG Jiwei2， 
LI Qiuyan2

1.  Graduate School of Beijing University of Chinese Medicine，Beijing，100029；2.  Xiyuan Hospital， China Academy of Chinese 
Medical Sciences
ABSTRACT Psychological factors have become significant contributors to the onset and progression of insomnia.  
This article explored the treatment of insomnia from the perspective of “liver governs wei qi （defensive qi）”.  The con⁃
cept of “liver governs wei qi （defensive qi）” is summarized in three aspects， firstly， the liver assists the spleen and 
stomach in transformation and transportation， governing the generation of wei qi； secondly， the liver aids lung qi diffu⁃
sion and dispersion， governing the distribution of wei qi； thirdly， the liver regulates circadian rhythms， governing the 
circulation of wei qi.  It is proposed that the clinical treatment of insomnia should focus on the following methods： for 
regulating the liver to harmonize the five viscera， and facilitate the circulation of wei qi， medicinals entering the liver 
channel include Chaihu （Bupleuri radix）， Baishao （Paeoniae Radix Alba）， Zhizi （Gardeniae Fructus）， and Suanzaoren 
（Ziziphi Spinosae Semen） could be commonly used； for nourishing the liver， the treatment should align with the day-

night rhythm， and herbs such as Baihe （Lilium）， Hehuan （Albizia julibrissin）， and Yejiaoteng （Polygoni multiflori 
caulis） are commonly used； for soothing the liver and address both mental and physical health to calm wei qi， treat⁃
ment should advocate verbal counseling， psychological regulation， and health education.  Ultimately， this treatment 
approach can free liver qi to flow， soothe qi movement， restore the motion of wei qi， regulate during day and night， 
balance yin and yang， and resolve insomnia effectively.
Keywords insomnia； sleepless； liver governs wei qi （defensive qi）； simultaneous regulation of mind and body
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