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薛明新主任中医师为硕士研究生导师，担任中
华中医药学会推拿分会副主任委员、江苏省中医药
学会推拿专业委员会主任委员， 从事推拿临床 20
余载， 善于运用推拿配合针刺治疗原发性失眠，疗
效显著。 笔者于临床随师研习，获益匪浅，现将导师
诊治经验介绍如下。
1 针灸推拿治疗失眠具有协同作用

针刺、推拿手法是传统中医的特色疗法，在失
眠的临床应用中，大量文献资料报道单纯的推拿或
针刺手法均对失眠有确切疗效。 薛师认为推拿及针
刺疗法治疗失眠的作用机理相似，均是通过刺激穴
位及相关体表部位，以激发局部经气，促进气血运
行，从而调节脏腑功能，畅达气机，令阴平阳秘，则
寤寐调和。 其中，推拿侧重于运用推、揉、振等手法，
直接接触患者身体表面，作用于穴位及体表相关部
位，且推拿手法对穴位及经脉的刺激面较大，运用
各种手法对体表进行点、线、面不同层次的刺激，通
过此种外在作用力的深透，改善局部气血循环。 失
眠的治疗中多选用柔和、轻缓的手法，使患者有舒
适、轻松感，治疗过程中可缓解患者的紧张情绪，局
部气血通畅结合患者自身的轻松愉悦感，对睡眠的
改善具有重要意义。 针刺疗法通过针具对穴位的局
部刺激，改变穴位周围神经、体液等的循环状态，经
气由此激发，循经传至病所，使所病之脏呈病理向
生理转化，且针刺具有双向调节的作用，通过此种
物理刺激，促使破坏的阴阳平衡重新达到稳态。 两

种疗法均具调节脏腑、镇静安神的作用，联合运用
集合二者的治病特点， 加强对穴位及体表的刺激，
能更好地发挥针灸推拿治疗疾病的优势，效果更为
显著。 有学者进行相关临床观察，证明针灸推拿治
疗失眠疗效优于服用地西泮治疗 [1]，亦有学者证明
针灸结合推拿治疗失眠疗效优于单纯针刺治疗[2]。
2 针灸推拿分型辨治法

薛师认为单纯性失眠主要责之于心、脾、胃、肾
诸脏的气血阴阳失调，从而导致机体气血失和，心神
失养，阳不入于阴而发为本病。 古籍中有“胃不和则
卧不安”、“虚劳虚烦不得眠”等记载。 《景岳全书·不
寐》云：“劳倦、忧思太过者，必致血液耗亡，神魂无
主，所以不眠”；“真阴精血不足，阴阳不交，而神有不
安其室耳”。薛师认为原发性失眠的辨证分型主要为
心脾两虚、痰热扰心、心肾不交 3 型，治疗本病的关
键亦在于调和气血阴阳、宁心安神、交通心肾。 在治
疗中，推拿以柔和的基本手法操作为主，旨在通过手
法改善作用局部的气血循环， 同时缓解患者精神及
心理的紧张。针刺则依据中医辨证理论，在失眠的基
本取穴基础上随证加减取穴， 心脾两虚型取双侧足
三里、三阴交，此二穴分属胃脾二经，针刺可胃脾同
调，气血充盛则心有所养；痰热扰心型加双侧丰隆，
丰隆为祛痰经验效穴，针此穴可化痰除烦，神无所扰
则寐安；心肾不交型加双侧涌泉，此穴为足少阴肾经
之井穴，有滋肾水之功，肾阴充，心阳不亢，心肾相交
则神安。通过推拿配合毫针刺激穴位、经脉、体表，以
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达协调脏腑阴阳、安神利眠之功。
随着现代生活节奏的不断加快，失眠的发病率

呈递增趋势，长期的睡眠不足，可影响机能的恢复，
削弱机体的免疫力和对疾病的抵抗力，同时影响其
工作及学习效率，严重影响着患者的生活质量。 薛
师运用针灸推拿辨证治疗失眠，充分体现了中医因
人而异、因证而异、同病异治的治病特点，治疗更具
有针对性，且该疗法治疗本病简便易行，疗效显著，
无副作用，值得在临床中推广。
3 四部六法结合特殊配穴治疗法

薛师采用推拿治疗原发性失眠的经验可概括
为四部六法。 手法治疗顺序依次自上而下， 由前
向后 ，部位涉及头面部 、腹部 、四肢及背部 ；手法
主要运用一指禅推法、大鱼际分推法、掌摩法、掌
振法、拇指按揉法、四指推法，手法刺激量以局部
穴位酸胀或透热为度，手法频率每分钟约 120 次，
操作细腻柔和 ，舒缓平稳 ，“法之所施 ，使患者不
知其苦 ”，以获得疏经通络 、调和气血 、平衡阴阳
之效。 针刺治疗取穴常以上下配穴、左右配穴、俞
募配穴为特点。

治疗时患者取仰卧位，医者用一指禅推法，顺
序为： 印堂—向上至神庭—沿前额发际至太阳—
沿眉弓至印堂，左右往返推 2min；用双手大鱼际分
推前额至耳后 10 次。 用掌摩法沿顺时针、逆时针
方向摩脘腹部各 2min， 然后用掌振法以脐为中心
振腹 2min。用拇指按揉单侧神门、内关、足三里、三
阴交，每穴 1min。 患者取俯卧位，用四指推法推背
部膀胱经，重点在心俞、脾俞、胃俞、肾俞，反复操
作 5min。推拿手法完成后行针刺治疗，患者取仰卧
位 ，穴取百会 、印堂 、太阳 （双侧 ）、神门 、内关 、中
脘、天枢（双侧）、关元、足三里、三阴交，均常规针
刺，平补平泻，留针 20min。 本疗法隔日治疗 1 次，
10 次为 1 疗程。

本病总属阴阳失调，神失所养，百会、印堂、太阳
（双侧）均位于头面部之穴，具有清头目宁神志之效[3]；
神门为心经原穴，内关为心包经络穴，二穴并用，可
调节心之气血，血气充盛则神有所依；腑会中脘健脾
和胃，大肠募穴天枢调脏腑理气机，小肠募穴关元益
气调肠，三穴相配，胃肠同调；心俞、脾俞、胃俞、肾俞
为相关脏的背俞穴，中脘、天枢、关元为相关腑之募
穴，俞募配合，具有脏腑共治之效；足三里为足阳明
胃经穴，本经多气多血，且足三里为本经下合穴，“合
治内府”，三阴交为足之三阴经交会穴，治三阴经主
病，故推拿针刺此二穴具有胃脾肾肝同调之效；推拿

手法配合针刺，加强调节气血、宁心安神的作用。 该
法基本取穴共 12 穴，调理心、脾、胃、肾之气血，令全
身气血运行通畅，神有所依，神安则寐安。 针刺治疗
时，神门、内关、足三里、三阴交，每次双侧交替取一
穴， 其目的在于避免持续反复刺激同一穴点引起患
者不适，避免患者对针刺产生耐受性。
4 典型案例

赵某，男，36 岁。 2014 年 6 月 11 日初诊。
患者近 1 年由于工作压力大出现失眠， 入睡困

难，严重时彻夜难眠，多梦，易醒，醒后或可再睡，但
自觉睡眠轻浅，每日睡眠时间减少，次日自觉疲乏，
注意力不集中，工作效率低。 刻诊：伴面色少华，自
觉疲乏，偶有心悸，腹胀便溏，纳食欠佳，舌淡胖，边
有齿痕，苔薄白，脉细数。 既往体健，否认器质性病
变及家族遗传病病史。 辨证为心脾两虚型。 治以健
脾益气，养血安神。选方：（1）推拿治疗：一指禅推印
堂—神庭—太阳—印堂，分推前额，摩腹，振腹，按
揉内关、神门、足三里、三阴交，四指推背部心俞、脾
俞、胃俞、肾俞。 （2）针刺治疗：取百会、印堂、太阳
（双侧）、神门、内关、中脘、天枢（双侧）、关元、足三
里、三阴交（双侧）。 平补平泻，留针 20min。

初次治疗过程中患者无睡眠， 但自诉有睡意，
治疗结束后有轻松感。 当晚 60min 内入睡，做梦减
少，总睡眠时间 5h。 隔日治疗 1 次。 连续治疗 10 次
后，睡眠明显改善，30min 内即可入睡，可整夜安睡，
偶有夜梦，但次日精神状态尚可，不影响正常生活
和工作。 随访半年，睡眠基本正常。

按：该患者因为工作压力大，思虑过度，伤及心
脾，气血亏虚，病在心脾，神失所养则夜寐不安。 治
疗从补益心脾入手，养心安神。 治以推拿联合针刺，
通过经络系统调整心脾等脏腑功能，推动全身气血
运行，使神有所养，夜寐则安。
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