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［摘要］不寐是临床常见疾病，严重影响患者日常生活及健康。赖氏通元针法认为不寐的病机为阳不入

阴，阴阳失衡，治疗以神元为本，以任督二脉为总纲，重视脑-心-肾并调，善于调引阳气以平衡阴阳；重视

培元固本，使诸气归原、互相平衡。临床上以百会、印堂、大椎通督脉，安元神，引阳下达；膻中理宗气，宁

心神，引阳入阴；中脘、天枢、风池和营卫，健脾胃，畅运枢机；气海、关元、命门培元气，固精气，养阴纳

阳；随证配穴泻实火，清痰瘀，使邪去正安。笔者系统总结了通元针法治疗不寐的思路及应用方法，为临床治

疗不寐提供新思路。
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Abstract：Insomnia is a common disease in clinical practice，which seriously affects patients' daily life

and health. According to LAI's Tongyuan Needling Technique，the pathogenesis of insomnia is that yang

does not enter yin resulting in yin-yang imbalance. Its treatment is based on original spirit，and its general

principle is based on conception and governor vessels. Besides，LAI pays attention to the coordination of

brain，heart and kidney，and is good at regulating and guiding yang qi to balance yin and yang，and he

emphasizes the cultivation of the original qi and consolidation of the basis to make each qi return to the

original and balance each other. In clinical practice，Baihui point (DU 20)，Yintang point (EX-HN3) and

Dazhui point (DU 14) are needled to unblock governor vessel， calm the original spirit and instruct yang

downwards；Danzhong point (RN 17) is needled to regulate pectoral qi，rest the heart spirit and instruct

yang to yin；Zhongwan point (RN 12)，Tianshu point (ST 25) and Fengchi (GB 20) are needled to harmonize

the nutrient qi and defensive qi， fortify the spleen and stomach，and free and transport qi movement；

Qihai point (BL 24)，Guanyuan point (RN 4) and Mingmen point (DU 4) are needled to cultivate the original

qi，consolidate essential qi，and nourish yin and grasp qi. Point combinations vary from syndromes to drain

excess fire， clear phlegm and stasis， and dispel pathogen and clam the healthy qi. The authors

systematically summarize the thoughts and application of Tongyuan Needling Technique to treat insomnia，
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全国名老中医赖新生教授从医几十年，在岭南

针灸名家司徒铃、靳瑞教授学术精髓的基础上创新

发展创立了“通督养神，引气归元”针法，简称通

元针法。通元针法以中医整体观、阴阳观为基础，

以神元为本，以任督二脉为总纲，把握脏腑及人身

之阴阳，补泻并施；重视辨证取穴，针药结合、治

病求本。前期临床研究发现赖氏通元针法治疗不寐

临床疗效确切，能够有效改善患者失眠症状 [1-2]。笔

者通过总结通元针法治疗不寐的思路与方法，以期

为临床治疗不寐提供启发和治疗思路。

1 病机

中医将不寐的总病机归纳为阴阳水火不相交

媾、营卫气血循行出入失常。脏腑辨证认为不寐主

要责之于心、肾阴阳相交失和，心肾二脏在经络联

属上关系密切，肾经支脉络心注胸中，与心包经相

交。当心火下温肾阳，肾水上济心阴，使水火相

济、坎离交媾方可安眠；若君火受妄动之相火或其

他痰、火之邪扰动，可致温煦太过而成炎上之势导

致不寐。营卫理论主要论述“卫气出入于经络则寤

寐分”，提出白昼之时，卫气出，行于阳则寤；夜

晚，卫气入，行于阴则寐，认为卫气之盛、营气之

虚均可致不寐，营卫循行通路之不畅亦可致不寐。

故从心肾二脏、营卫二气着手进行不寐阴阳的调治

是一个重要的思路[3]。

2 通元视角下的不寐

2.1 通督养神之道 通元理论认为，“针灸之要在于

调神，调神之机在于通元。” [4]基于心主神明、心藏

脉、脉舍神、心肾相交等中医理论，许多医家认为

不寐的调治可从调心安神、沟通心肾入手。通元理

论认为在调心安神、沟通心肾的基础上应不忘脑的

作用，提出心脑肾并重的观点。赖教授在数十年的

理论研究及临床实践中发现针刺经穴干预的反应和

调节作用必须由脑作为中枢进行调整和整合，再作

用于靶器官，从而呈现治疗效应，提出了“经穴特

异性与脑相关假说。” [5]在不寐的证治中，既要重视

脑-心-肾并调，也要重视对阳气的调引，以平衡阴

阳，更好地养神助寐。在平衡阴阳的过程中，赖教

授认为人体阳气对脏腑、四肢百骸具有温煦、引领

作用，倡导从阳气引领阴气而达到阴阳二气的平

衡；加之，不寐的阳不入阴病机本身属于阴阳失衡

的一种表现，通过从阳引阴治疗不寐能提高疗效。

通督养神之法重视以督脉统领诸阳经及人身之阳

气，选经取穴以督脉及足太阳膀胱经二经为主，重

视调治脑内元神及以心中识神为核心的五脏神。督

脉为阳脉之海，“起于下极之俞……入属于脑”。膀

胱经背部诸穴不仅内系脏腑，其循行路线与督脉相

伴，且亦入脑。另外，膀胱经上五脏俞等穴内系五

脏，可助调五脏而安神助寐。督脉及膀胱经沟通心

肾君相之火，联系了肾间与脑心命门，在不寐的治

疗中起到重要作用。

2.2 引气归元之道 通元理论认为引气归元的

“元”包含元气及本原 2 层内涵，其一是培补元气这

一先天之气，使诸气有根，正气充足。元气为诸气

之根、阴阳之本。赖教授重视元气对人体的作用，

认为“邪之所在，皆为不足”，在临床上倡导通元针

法以补为法，通过温补下元、振奋阳气、滋养阴精

以达到扶正祛邪、平衡阴阳的目的。在培补元气的

过程中，通元针法重视调宗气以吸纳自然清气，调

营卫之气以运化水谷精气，从而使自然清气及水谷

精气可以源源不断地生成后天之气，继而培补和充

养元气。其二指调治人身之气及脏腑诸气归其原

位，司其主职。在使诸气归“原”司职方面，通元

疗法重视宗气、营气、卫气、元气及五脏之气等气

的“归原”，如通过膻中畅达胸中之气，使宗气调畅

而不妄动，通过五脏俞或五脏原穴调治五脏之气，

使五脏之气安和；通元疗法也重视诸气之间的平

衡。例如，在不寐的证治中，一方面培补元气，使

阴阳之气有根而充健，使阴气充足内守，阳气通达

畅行，继而能适时完成“阳入于阴”；另一方面，使

诸气“归原”而互相平衡，可使后天之气有源，先

天之气充足，营卫之气和，五脏之气调，继而能寐。

引气归元之法重视以任脉统领诸阴经及人身之

which can provide a new idea for clinical treatment of insomnia.

Keywords：Insomnia；Tongyuan Needling Technique；Clinical application
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阴气，故选经取穴多以任脉为主。一方面，任脉为

阴脉之海，联系脐下元气及胸中宗气，沟通上下气

海，影响营卫之气；另外一方面，五脏皆属阴，归

于任脉所主，不论是心肾水火既济之过程，还是肺

脾生化气血、肝肾藏精藏血之功能，皆与任脉相

关。引气归元法通过使诸气、气血、阴阳调和，阴

气、营气充足，使阳气、卫气得适时而入以安寐。

3 治法

3.1 通督安神，引阳下达——百会、印堂、大椎

在不寐的发病中，阳不入阴是一个重要病机，所谓

“阳在外，为阴之使”，在人体阴阳失衡之时，通元

针法通过对阳气的调引，从阳引阴以达到阴阳平衡

目的。百会、印堂、大椎位于人身之上部，皆属督

脉，属阳。百会穴，位于人脑之巅顶，为诸阳之

会、阳气极盛之处，一身之阳气皆会于此，人身之

阳气于此处阳极而转阴，最宜以此穴引阳入阴。印

堂穴位于眉间明堂之处，内应脑髓，为脑心命门，

且经督脉与肾间命门相络，该穴可潜督脉之阳、藏

命门之火。百会、印堂为“通督养神”的要穴，皆

内应脑髓，通过敛阳安神养髓，神不外驰，阳不外

泄，自能安居精明之府并温养髓海，故而能寐。大

椎穴为督脉与手足三阳经之会，主通一身之阳气，

且该穴居颈肩交界处，是头部阳气下降之关口，有

调节头颈部枢机与降头部阳气的作用，助头部阳气

循颈下达以合于阴。故通元针法常以此 3 穴来通颈

项头部督脉之气、养脑安神、引阳下达，使神宁气

平，阳气畅达以助寐。临床应用中，若患者表现出

精神不安、不寐较甚可加用四神聪镇静安神，或加

涌泉引气下行，诸穴常规使用均以平补平泻为主；

若情志抑郁、躁扰不宁等实火上炎或气郁症状严重

者，可酌情用泻法。

3.2 理宗气，宁心神，引阳入阴——膻中 通元理

论认为引气归元并非单纯强调元气这一先天之气，

亦重视后天之气。只有当后天之气充实，才能充济

先天之气，使元气得到培补与滋养。宗气是后天之

气的重要组成部分，宗气的正常运行，有助于吸纳

清气形成后天之气以济先天之气，使气血运行顺

畅，营卫气血各行其道，适时交会。膻中，既指心

包络，又指胸中宗气所居之处。任脉之膻中穴，为

八会穴之气会，又为心包募穴。内络部位之膻中，

既应于宗气，亦应于心包络，可行滞气、散结气、

降逆气、补虚。穴取膻中，可调畅宗气，助行血

气，通达心包之气。中医认为宗气充实而畅达，则

营卫之气有源且畅达，而卫气能适时出入，寤寐应

时；心气充实，则心神不妄动，心火可降而与肾水

相济。通元针法通常采用平补平泻针刺膻中穴。若

遇到胸闷气短、情志抑郁、烦躁易怒等气郁、实火

偏盛之症，则用泻法。在临床上注意随症加减，若

气滞、气郁扰动心神，可加用合谷、太冲“开四

关”，施以泻法，引胸中郁气外达，或加用心包原穴

与络穴之大陵、内关穴，以平补平泻调畅心包之气

或施以泻法以泻心包之邪；若气虚不能安敛心神，

可加用肺俞、心俞或心肺之原穴神门、太渊，施以

补法以补养心肺之气，或加用中脘、天枢、脾俞、

胃俞等穴，施以补法，从脾胃入手充实生气之源。

3.3 和营卫，健脾胃，畅运枢机——中脘、天枢、

风池 在不寐的发病中，既可见气血不足所致营

气、阴气不足的“阳不入阴”；也可见卫气、阳气亢

盛或虚浮的不能入阴。赖教授在培元固本的基础

上，强调要调养脾胃，使水谷精微得运，气血生化

有源，方可以后天资先天，使正气充足而防病、除

病。同时重视诸气归元，各司其职。通元针法常用

中脘、天枢健运脾胃枢机，使脾胃健运，助气血生

化以养五脏、滋先天；风池调治阳跷之脉及少阳之

枢，使卫气适时入营，眼睑开合有节而寐。

中医认为营血得充，则卫气日有所济而寤，夜

有所藏而寐。中脘穴为腑会、胃之募穴，又为任脉

与足阳明、手太阳、少阳之会，有健胃培土，生化

宗气与营卫之气之功。天枢穴属足阳明胃经，为大

肠之募穴，为人体阴阳、气机升降之枢纽，可调节

阴阳、气机之升降，养营实卫，使诸气生化有源。

卫气白昼行于手足三阳经，入夜则由阳入阴，经阳

跷脉进入足少阴肾经并流注五脏。风池穴属足少阳

胆经，与阳跷脉、阳维脉交会，且居头颈交界之

处，为头部阳气下降之关口。三阳之中，少阳为太

阳、阳明之枢，针刺风池穴能够降头部三阳之气，

使卫能入于营。

临床上中脘、天枢、风池的常规手法以平补平

泻为主。若遇到脘腹胀痛等气滞症状明显，则可酌

情对中脘、天枢使用泻法；若兼纳呆便溏，则应使

用补法。注意患者出现心脾虚弱而营血不足，可加

足三里、三阴交，施以补法进一步运脾健胃；脾胃
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气滞碍于卫气，则可加天枢旁开之大横，施以平补

平泻助枢转上下气机，或加脾胃之络穴丰隆、公

孙，施以平补平泻或泻法疏脾胃之气。

3.4 培元固精，养阴纳阳——气海、关元、命门

通元针法不仅重视培元固本，也强调“从阳引阴”

“阴阳平衡”，以达到任督并重、阴阳并调的治疗目

的。《新方八略引》 曰：“善补阳者，必于阴中求

阳，则阳得阴助而生化无穷；善补阴者，必于阳中

求阴，则阴得阳升而泉源不竭”。通元针法在培元养

阴的基础上善于通元、通阳，临床上常选择气海、

关元、命门三穴，以补法为主进行调治。中医认为

元气藏于脐下（肾间动气），关元与气海亦居于脐

下；命门穴通于命门与肾，与元气关系密切。气海

穴为“元气之海”，关元穴为“人生之关要，真元之

所存”，气海、关元二穴为阴，可充养元气之本；命

门穴为“元气之根，为水火之宅，五脏之阴气非此

不能滋，五脏之阳气非此不能发。”命门一穴为阳，

可温养元气之根。另外，元阴可化肾阴以益髓安元

神，化心阴以养心宁心神，化肺阴以固肺气敛卫

阳，化肝脾之营血藏卫气。而元阳作为经络脏腑阳

气之根，一可化诸气温养脏腑、脑髓；二可通过推

动五脏五行的转圜来推动阴阳升降，从而使水火既

济。三穴前后相应，任督相合，升降相用，阴阳相

得，使元阳得健，元阴得固，先天之气得养，五脏

阴阳得化。临床上遇到肾亏而阴精不足、髓海空

虚，可在此 3 穴的基础上加肾俞、太溪、三阴交，

施以补法补肾养阴，填精益髓；若阳亢于上、不能

潜降，可加涌泉、太冲，施以泻法以引气下行。

3.5 泻实火，清痰瘀，邪去正安 火、饮、痰、瘀

等邪若阻于脏腑经络，亦可影响阴阳、营卫的交

会。通元针法强调在临床诊治中亦注意随症配穴以

祛邪。心肺肝胆之火，扰宗气而乱心神，可取肺、

心、心包、肝、胆经之井穴或荥穴，施以泻法泻其

热；痰湿、瘀血阻气机而碍升降，可取丰隆施以泻

法以祛痰，取阴陵泉施以泻法以化湿，取期门施以

泻法以祛瘀。

4 病案举例

李某，女，43 岁，公司职员。主诉：失眠 1 个

月余。现病史：患者于 1 个月余前因劳累及半夜受

惊吓开始出现睡眠困难，睡眠 3～4 h 则自行醒来，

后无法再入睡；且睡眠较浅，易醒，多梦，醒后入

睡困难，平素心情忧郁，偶有胸闷、心烦，口干口

苦，喜饮温水，劳则汗出，无头晕头痛，二便调。

舌暗红，舌边尖见红点，苔薄黄，脉弦。中医诊

断：不寐阴虚火旺证。采用针灸调治，主穴：百

会、印堂、风池、大椎、心俞（补）、肾俞（补）、膻

中、中脘、天枢、气海（补）、关元（补）、命

门（补）、归来（补）；配穴：曲池（泻）、内关（泻）、

合谷（泻）、少冲（泻）、足三里、三阴交、太溪、太

冲（泻）、涌泉（未备注“补”“泻”手法的穴位均使

用平补平泻法）。

二诊（一诊第 3 天），患者诉睡觉时间较前延

长，约 4～5 h，胸闷稍减，无心烦，但仍多梦，易

醒，口干口苦，劳则汗出，舌暗红，舌尖稍红，苔

薄黄，脉弦。予守前方继续治疗。

三诊（一诊第 5 天），患者诉睡觉时间较前稍延

长，约 5～6 h，多梦、易醒及口干口苦稍减，胸闷

明显改善，仍有劳则汗出，舌暗红，苔薄黄，脉

弦。予前方去曲池、少冲，加神门（平补平泻）。

四诊（一诊第 8 天），患者诉睡觉时间约 6 h，多

梦、易醒及口干口苦明显改善，劳则汗出稍减，舌

暗红，苔薄白，脉稍弦。予前方合谷、内关改平补

平泻。

五诊（一诊第 10 天），患者诉睡觉时间约 7 h，
日间精力较前充沛，心情舒畅，且劳则汗出改善，

舌淡红，苔薄白，脉平。予收前方巩固治疗一次

而愈。

按：患者初诊时诉睡眠持续时间短、睡眠不深

沉，源于神气不宁、营血阴气不足、阳气卫气躁动

而不入阴。素有肝郁，复有阴阳、营卫不交则气郁

之口苦、脉弦；神气不宁则不寐；营血阴气不足口

干；心火阳躁动则偶有心烦、舌尖红；卫躁营弱则

劳则汗出。舌暗红，舌边尖见红点，苔薄黄，脉弦

为阴虚阳亢之症，故诊断为不寐（阴虚火旺证）。治

法上：初诊时阴虚阳亢并重，遂以通督养神、调任

培元、引阳下行为法。取穴上：主穴以百会、印

堂、大椎、风池安脑部元神之气并引阳下行；以膻

中、中脘、天枢调畅气机；以气海、关元、命门引

气归元、培元固本，并于阳中求阴。配穴以心俞、

肾俞、太溪、足三里、三阴交以养心、补肾、运

脾，填精益髓；以曲池、少冲泻上焦之火，以涌泉

引火下行。合内关、合谷、太冲疏导心气，宽胸解
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郁。诸穴合用，使心神、元神得养，头部及心中阳

气得降，下元肾精得养，且枢机得利，气行得畅，

阴阳交感和合，不寐可解。二诊时患者主症改善，

无诉其他不适，故效不更方，守前方治疗。三诊时

患者气滞郁、火热之象渐弱，仍有气虚之劳则汗

出，故去泄热之曲池、少冲，加宁心安神之神门助

宁心安神定气之效。四诊患者劳则汗出改善，提示

正气渐充而复司其固摄津液之职，且阴阳渐趋平

衡，阳得入阴，故守前方巩固疗效而愈。

5 小结

在不寐的辨治中，赖氏通元针法认为，应重视

任督二脉在调节和把握阴阳升降中的作用，通过通

督治脑安神、引巅顶阳气下达；调引人身诸气、引

气归元固本。在临床应用中，以百会、印堂、大椎

安元神，通督脉，引阳下达；以膻中理宗气，宁心

神，引阳入阴；以中脘、天枢、风池和营卫，健脾

胃，畅运枢机；以气海、关元、命门培元气，固精

气，养阴纳阳；再随证配穴泻实火，清痰瘀，使邪

去正安。
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