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国医大师韩明向善用蜈蚣治疗顽固性失眠临床经验※

刘 祥 1∗ 韩 辉 2▲ 刘贾波 1 谭 芳 1 陈奎玉 1

摘 要 中医药治疗失眠具有辨证论治、成瘾性小等特点。韩明向教授认为，久病入络是顽固性

失眠的重要病理机制之一。人体阴阳长期失衡，阴不敛阳，阴血不足，虚风内动，病程迁延，久病入

络。临证善用效专力宏、息风活血之蜈蚣治疗该病，屡获奇效。

关键词 韩明向；顽固性失眠；蜈蚣；经验  
顽固性失眠是临床常见的重症睡眠障碍，主要表

现为睡眠时间严重不足和/或睡眠质量明显下降，产

生日间功能障碍，包括头晕、头痛、精神不振、记忆力

下降等，经治疗后仍难以改善的一种综合征。长期不

能获得正常睡眠会导致严重的心理负担和精神影响，

降低患者的生活质量，甚至诱发心脑血管疾病。目前

西医治疗本病多以抗焦虑及镇静催眠药维持，虽起效

时间短、应用广泛，但长期服用易产生耐药和成瘾性，

不良反应多，停药后易产生戒断综合征［1］。

韩明向教授（以下简称“韩教授”）为第四届国医

大师，在中医领域辛勤耕耘近六十载。韩教授提出

“虚-瘀-衰老”理论，在中医药治疗疑难杂症方面积累

了丰富的经验，审机论治，用药精妙，临床中善用蜈蚣

治疗顽固性失眠，疗效颇著。现整理其经验如下。

1 病因病机
顽固性失眠归属于中医学“不寐”的范畴。本病

病因复杂，包括脏腑失调、气血不和、心神不安等病

机，总属阳盛阴衰，与心、脑等脏腑密切相关。久病多

瘀，顽固性失眠病程较长，脏腑阴阳气血失调，血行不

畅，进而产生血瘀。瘀血阻滞经脉导致气血不能上

荣，则心神失养，而心神失养则导致失眠进一步加重。

脑部络脉遍及全脑以营养脑窍，故瘀血阻滞脑部络脉

可致脑髓失充、元神失养。脑主神明，神明被扰则易

出现失眠，病久不愈则成痼疾。因此，瘀血既是顽固

性失眠的病理产物，又是失眠反复发生的重要病因。

清代王清任明确提出，血瘀为不寐的病机之一，即《医

林改错》记载“不寐一证乃气血凝滞”。叶天士认为：

“初为气结在经，久则血伤入络。”亦认为：“大凡经主

气，络主血，久病血瘀。”因此，韩教授认为，久病入络

是顽固性失眠的重要病理机制之一。无论是外邪侵

袭，还是七情内伤、劳逸失度，所致病变久则致瘀；病

程迁延，病邪入脏腑络里，呈现“久病入络”的特征。

2 蜈蚣溯源及药理研究
蜈蚣为唇足目蜈蚣科少棘巨蜈蚣干燥体［2］，又名

天龙、百脚虫、蝍蛆等。其药用始见于《神农本草经》，

为传统的虫类药材。《中华人民共和国药典》记载，蜈

蚣辛温有毒，归肝经，具有息风镇痉、攻毒散结、通络

镇痛之功。临床将其用于治疗各种肌肉痉挛抽搐、破

伤风、口眼㖞斜、恶疮肿毒、毒蛇咬伤、瘰疬破溃、风湿

痹痛、偏正头痛等。古今文献对蜈蚣的应用多有描

述。《神农本草经》云：“味辛，温。主鬼疰、蛊毒，啖诸

蛇虫鱼毒，杀鬼物老精，温疟，去三虫。”《本草别录》言

其“疗心腹寒热结聚，堕胎，去恶血”。《医学衷中参西

录》指出其“走窜之力最速，内而脏腑，外而经络，凡气

血凝聚之处皆能开之。”李士懋教授［3］在治疗高血压

眩晕时常选用蜈蚣。冯瑞雪等［4］将其用于治疗神经

性头痛、精神抑郁等均取得了良好疗效。

现代药理研究［5］发现，蜈蚣主要成分包括蛋白

质、脂类、氨基酸以及微量元素等，且不同种类的蜈蚣

一般都包括了两种主要毒性物质：组织胺和溶血蛋白

质。蜈蚣具有镇静、抗惊厥、解痉、抗炎、止痛、提高机

体抵抗力、增强胃肠功能和中枢抑制的功效，另外，也

可减缓中枢神经系统功能衰退，包括记忆下降等［6］。
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3 蜈蚣的药用经验
3. 1　息风活血，调安心神　顽固性失眠大多病势缠

绵，病程较长，导致阴血不足，虚风内动；久病不愈，气

血阻滞，进而为瘀，多呈顽难痼结，经治反复难愈之

势。故常法对于睡眠不足的普通患者能明显改善，但

对于病机复杂、病程较长的顽固性失眠患者往往收效

甚微。韩教授善用性猛走窜之虫类药，充分发挥其搜

剔通络、息风活血的功效，起到心血通畅、心神安定的

作用，以祛除沉疴顽疾。正如“虫蚁有四，意谓飞者

升，走者降，灵动迅速，追拔沉混气血之邪”。《医学衷

中参西录》言“蜈蚣最善搜风，贯穿经络脏腑无所不

至，调安神经又具特长”，表明蜈蚣擅长调安神经。故

临证治疗失眠效果不佳时，酌情使用蜈蚣可获奇效。

3. 2　通络化瘀，效专力宏　韩教授认为，顽固性失眠

反复不愈，阴阳失衡，阴不敛阳，病机虽以阴阳为本，

但往往表现在气血不调方面。《素问·调经论》曰：“血

气不和，百病乃变化而生。”指出气血是人的根本所

在。长期不能获得正常睡眠，气血不和，久而致瘀；经

治反复不愈，病邪入血入络。韩教授强调，血瘀既是

长期失眠的结果，又是导致失眠的重要因素。血瘀导

致失眠表现为以下两个方面：其一，瘀血阻滞使气血

不能上荣，心神失养；其二，气血瘀滞导致脑部络脉痹

阻，影响脑主神明功能。只有破除瘀血阻滞，才能达

到治疗的目的。正如《景岳全书》所云：“盖寐本乎阴，

神其主也，神安则寐，神不安则不寐。”蜈蚣属虫类药，

药性远胜于草本植物药，具有开瘀散结、通络除痹之

功，走窜迅速，直达巅顶，能有效改善身体的血液循

环。正如叶天士言“初为气结在经，久则血伤入络”

“病久则邪正混处其间，草木不能见效，当以虫蚁疏

逐，以搜剔络中混处之邪”。因此，虫药之蜈蚣用于顽

固性失眠，不失为一味良药。

4 关于蜈蚣毒性的认识
《医学衷中参西录》对蜈蚣的毒性记为“微毒”。

《中华人民共和国药典》规定蜈蚣对孕妇禁用，用法：

煎服 3～5  g；研末冲服每次 0.6～1  g；外用适量。蜈

蚣服用超量可导致食物中毒并产生胃肠道反应甚至

引起溶血反应、过敏性休克等［7］。韩教授指出，蜈蚣

毒性主要来源于毒液，毒液则存储于活体中；而蜈蚣

药材为蜈蚣的干燥体，经去头脚及炙焙加工后，其毒

性明显降低。故用药时应不拘泥于微毒之性，应视患

者病情、病期的变化以及体质差异辨证加减用量，并

注意观察患者的服药反应。蜈蚣毕竟为有毒之品，临

床应用常以条数计量，但每条蜈蚣大小不等，用药时

须严格掌握剂量，不可贸然效仿。

5 验案举隅
曾某，女，55岁，2022年2月10日因“反复入睡困

难20余年加重1年”初诊。病史：患者20余年来睡眠

质量一直较差，入睡困难，多梦、噩梦频繁易醒，醒后

难以入睡，严重时彻夜不眠。性格急躁易怒，伴头昏

头痛、胁肋部不适。外院予“艾司唑仑、甜梦口服液、

乌灵胶囊”等药物服用未见明显好转。近1年来上述

症状加重，每晚间断入睡不超过 3  h。刻下：入睡困

难，夜间易醒，醒后难以入睡，头昏头痛，胁肋部不适，

口干口苦，大便秘结，舌红苔黄，舌下络脉紫暗，脉弦

数。西医诊断：睡眠障碍。中医诊断：不寐，辨为肝火

扰心兼血瘀证。治法：疏肝泻火，镇心安神，活血通

络。药用：龙胆草6  g，首乌藤15  g，鸡血藤30  g，川芎

20  g，桃仁 10  g，黄芩 9  g，泽泻 12  g，柴胡 10  g，栀子

9  g，酸枣仁20  g，龙骨30  g（先煎），牡蛎30  g（先煎），

生甘草6  g。7剂，水煎服。

2022年 2月 17日二诊：睡眠未见明显好转，仍多

梦，醒后不易入睡，头昏头痛明显，舌红苔薄黄，舌下

络脉紫暗，脉弦数。原方加用蜈蚣2条（每条约5  g），

继服7剂。

2022年2月24日三诊：睡眠有所改善，夜间易醒，

但很快入睡，头昏头痛症状明显好转，且无恶心、呕吐

等不适。舌红苔薄黄，舌下络脉稍紫暗，脉弦数。辨

证准确，疾病向愈，前方继服7剂。

2022 年 3 月 3 日四诊：睡眠明显好转，夜间不易

醒，无胁肋刺痛、头昏头痛，舌质淡红苔薄白，舌下络

脉颜色变淡，脉弦。此为气血通畅、瘀阻破开之表现。

守上方稍作加减，蜈蚣调整至1条。继服7剂。

2022年 3月 10日五诊：能正常入睡，睡眠质量改

善，睡眠时间明显延长，已停用相关西药，每晚有效睡

眠时间可达7  h。舌淡红苔薄白，舌下络脉颜色正常，

脉弦。患者失眠症状明显好转，去蜈蚣，加远志10  g、
合欢皮10  g以宁心安神。继服7剂，巩固疗效。

按 患者为中老年女性，平素性格急躁易怒，症

见入睡困难，易醒，醒后难以入睡，伴头昏头痛、胁肋

不适，口干口苦。辨为肝火扰心兼血瘀证，予疏肝泻

火、镇心安神、活血通络之剂口服。方中龙胆草入肝

经清泻实火；黄芩、栀子清心泻火除烦；首乌藤入心、

肝经，祛风通络；鸡血藤活血舒筋通络；川芎、桃仁祛

瘀行气；柴胡疏肝解郁，调达肝气；酸枣仁养心补肝，
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宁心安神；龙骨、牡蛎乃化石、介壳类，有重镇安神之

效；甘草调和诸药。首诊不用蜈蚣一方面考虑其毒

性，一方面考虑经济效益，蜈蚣药材价格昂贵，故常药

无效时再加用蜈蚣。二诊时，患者未见好转，仍多梦

易醒兼头昏头痛，舌红苔薄黄，舌下络脉紫暗。韩教

授认为患者经治反复不愈，阴不敛阳，阴血不足，虚风

内动；久病入络，瘀血阻滞。此乃顽难痼结，草本药物

难以追拔沉疴，常药难以奏效。此时宜选用走窜迅

猛、效专力宏之蜈蚣，以息风活血化瘀通络，故加用蜈

蚣2条。三诊时，患者失眠症状改善，头昏头痛好转，

辨证精准，用药精妙，嘱前方继服。四诊时，患者诉睡

眠明显好转，夜间不易醒，未见胁肋部不适、头晕头

痛，舌下络脉颜色变淡。因蜈蚣有毒，用量减至 1条

以巩固疗效。五诊时，患者失眠症状得解，已停用西

药，故去蜈蚣，加远志、合欢皮以宁心安神，巩固疗效。

6 结语
韩教授根据久病入络、瘀血阻滞的特点，结合多

年临床经验，常用蜈蚣治疗顽固性失眠，效果甚佳，望

为广大医者治疗顽固性失眠提供新的思路。蜈蚣属

于有毒之品，须严格掌握安全剂量。此外，蜈蚣药材

价格较高，临床使用时应精准用药，不断发扬中医的

特色和优势。 
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生气通天论》）。在读通原文之后，结合临床实例分析

本节原文，此处集中论述了薄厥的病因病机、临床表

现、后遗症及其并发症。（1）涵义：薄厥，是指由于精神

刺激，阳气亢逆，血随气涌，上郁于头，而致卒然昏厥

的病证。（2）病因病机：暴怒伤阳，气机逆乱。（3）症状

特点：昏厥，瘫痪（中枢性软瘫“纵，其若不容”）。（4）并
发症：褥疮（痤痱）。（5）病证演变过程：素体肝阳上亢

→突然恼怒刺激→肝阳暴涨化风→突然晕倒→半身

不遂→伴随褥疮。

此处强调了“薄厥”的病因病机为暴怒伤阳，气机

逆乱；其基本临床表现为突然昏倒，不省人事；此证有

半身不遂的后遗症，由于肢体活动不便，所以极易合

并褥疮感染。此节原文提示：本证缘于患者素体有肝

肾阴虚而致的肝阳上亢基础病机，加之有恼怒等情绪

刺激的诱发因素，致使气血突然上逆于头，而出现突

然晕倒、不省人事等临床表现。结合《素问·调经论》

中“血之与气并走于上，则为大厥，气复反则生，气不

反则死”之论，《医学衷中参西录·镇肝熄风汤》认为

“此节经文，不待诠解，即知其为肝风内动，以致脑充

血也。其曰‘薄厥’者，言其脑中所宛之血，激薄其脑

部，以至于昏厥也”。张锡纯不但对经文进行了深刻

理解，而且创新性地应用镇肝熄风汤予以治疗，践行

了“结合实践”解析经文的研经方法。
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