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抑郁症以显著而持久的心境低落为主要临床特

征，是心境障碍的主要类型。临床可见心境低落与

其处境不相称，情绪的消沉可以从闷闷不乐到悲痛

欲绝、自卑抑郁，甚至悲观厌世，可有自杀企图或行

为；甚至发生木僵；部分病例有明显的焦虑和运动

性激越；严重者可出现幻觉、妄想等精神病性症状。

每次发作持续至少 2 周以上、长者甚或数年，多数病

例有反复发作的倾向，每次发作大多数可以缓解，

部分可有残留症状或转为慢性。有研究显示，中国

男性重度抑郁症患病率为 2.2%，中国妇女重度抑郁

症患病率为 3.3%［1］。心理健康状况对个人医疗支

出有重大影响，占中国个人预期医疗支出的 14.7%，

其中抑郁症和抑郁症状分别为 6.9% 和 7.8%［2］。抑

郁症对人体的身心健康造成了极大的伤害，据 WHO

预测，到 2020 年，抑郁症将成为死亡和残疾异常的

第 2 大原因。以单胺能假说为基础研发的药物治疗

仍然是一线抗抑郁药，但抗抑郁药物的效果并不理

想，2006 年 STAR*D 的临床试验显示仅有 1/3 的重

度抑郁症患者经过为期 8 周的标准化抗抑郁剂治疗

后获得临床缓解［3］。因此，发现具有较高疗效、较

少不良反应的新型抗抑郁药是目前抑郁症临床治疗

的追求。在世界范围内，由于传统中药治疗的特殊

理论和广泛的临床应用，已经受到了越来越多的关

注，治疗抑郁症的方剂和中成药主要包括以下几种：

半夏厚朴汤、甘麦大枣汤、疏肝解郁胶囊、乌灵胶囊、

柴胡疏肝散，逍遥散、开心散、四逆散等。本文总结

了目前较为常见的抗抑郁中药方剂和成药，旨在为

新型抗抑郁药物研究提供参考。

一、中药方剂

1. 逍遥散：逍遥散复方出自《太平惠民和剂局

方》，方中以柴胡疏肝解郁，用以为君，又为肝经引

经药，故兼使药之用；白芍、当归与柴胡同用，补肝

体而助肝用，共为臣药；白术、茯苓、甘草健脾益气，

共为佐药，加薄荷少许，疏散郁遏之气，煨姜降逆中

和，亦为佐药。临床常用于治疗慢性肝炎、肝硬化、

胆石症、胃及十二指肠溃疡、慢性胃炎、胃肠神经官

能症、经前期紧张症、乳腺小叶增生等，还是治疗抑

郁症的良方，多用于肝气郁结型“郁病”。
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在中国，逍遥散单一疗法或联合其他药物疗法
常被用于治疗抑郁症，且临床上表现为显著的抗抑
郁疗效。譬如，杨春梅和林海［4］的临床研究显示，
逍遥散治疗 4 周后的抗抑郁疗效好于黛力新。蒋建
新等［5］的研究显示，逍遥散联合西酞普兰中西医结
合抗抑郁疗效明显好于单用西酞普兰治疗。同年，
陈青微和陈慧［6］的研究显示逍遥散联合黛力新抗
抑郁治疗疗效明显好于单用黛力新治疗（96.7% 比
70.0%，P ＜ 0.05）。2016 年，王程［7］的研究显示逍
遥散联合帕罗西汀中西医结合抗抑郁疗效明显好于
单用帕罗西汀治疗。

逍遥散抗抑郁的作用机制可能包括以下方面。
逍 遥 散 能 上 调 血 清 脑 源 性 神 经 营 养 因 子（brain-
derived neurotrophic factor，BDNF）和 胶 质 细 胞 源
性 神 经 营 养 因 子（glial cell line derived neurotrophic 
factor，GDNF），提高小鼠抑郁症模型海马部位的胶
质细胞原纤维酸性蛋白（glial fibrillary acidic protein，
GFAP）的含量和 mRNA 表达以及免疫反应性，从而
起到明显的抗抑郁作用［8］，也有研究显示逍遥散
通过提高抑郁症动物模型额叶皮质和海马区域中
的 BDNF、酪氨酸羟化酶（TrkB）和神经营养因子 3 

（Neurotrophin 3，NT-3）而起效［9］。Wang 等［10］研究
显示，逍遥散的主要成分（柴胡和白芍）主要通过升
高海马和皮质组织中 5-HT 和 NE 的浓度而起到抗抑
郁作用。抑郁症患者尿液中丙氨酸、枸橼酸和马尿
酸水平显著高于健康对照者，逍遥散能调节氨基酸
的代谢，促进产生能量满足人体需要从而起到抗抑
郁作用［11］。还有研究认为，逍遥散对抑郁症的治疗
作用可能涉及调节能量代谢障碍、氨基酸代谢和肠
道微生物群落变化［12］。

2. 柴胡疏肝散：柴胡疏肝散方来源于张景岳所
著《景岳全书·古方八阵·散阵》，方中以柴胡功善
疏肝解郁，用以为君。香附理气疏肝而止痛，川芎
活血行气以止痛，二药相合，助柴胡以解肝经之郁
滞，并增行气活血止痛之效，共为臣药。陈皮、枳壳
理气行滞，芍药、甘草养血柔肝，缓急止痛，均为佐
药。甘草调和诸药，为使药。诸药相合，共奏疏肝
行气、活血止痛之功。临床上广泛用于抑郁症的治
疗主要用于肝气郁结型“郁病”。

临床研究显示，针对缺血性中风后抑郁症患者
的治疗，单用柴胡疏肝散抗抑郁疗效优于氟西汀治
疗（93.33% 比 73.33%）［13］。 柴 胡 疏 肝 散 加 味 对 肝
气郁结型郁症的疗效好于常规西药治疗（97.67% 比
81.4%）［14］。也有研究显示，阿米替林［15］或者米氮
平［16］联合柴胡疏肝散抗抑郁疗效好于单用西药抗

抑郁剂，且不良反应少。
柴胡疏肝散的抗抑郁作用机制可能包括以下方

面。柴胡疏肝散的主要成分柴胡皂甙 A 能调节不可
预见性轻度应激大鼠抑郁模型的神经炎性因子（IL-
1β、IL-6、TNF-α）的表达，促进海马中的 BDNF-
TrkB 信号传导，从而产生抗抑郁作用［17］。也有研
究认为，柴胡疏肝散能够增加癫痫合并抑郁症大鼠
模型海马齿状回中 5-HT1A 受体 mRNA 的表达和细
胞增殖，从而有效改善抑郁症的某些症状［18］。脑影
像学检查发现，重度抑郁症患者存在局部脑血流量

（rCBF）的变化，柴胡疏肝散治疗可以逆转 rCBF 灌注
缺损，改善临床症状［19］。同时，柴胡疏肝散还可以
通过调节海马 c-Jun 氨基末端激酶的表达进而改善
神经细胞凋亡［20］，或者逆转抑郁症神经元保护机制
的细胞外信号调节激酶（ERK）信号途径从而改善抑
郁大鼠模型的抑郁症状。

3. 开心散：开心散始见于唐代孙思邈《备急千
金要方》，主要由人参、远志、茯苓、石菖蒲组成，远
志为君，人参为臣，茯苓为佐，菖蒲为使，能治疗悲
忧不乐、神志不宁、善忘，或心悸怔仲等症，在临床
上能起到抗抑郁的作用。

临床研究显示，在冠心病常规治疗的基础上合
并开心散治疗能改善慢性心衰合并抑郁症的治疗效
果［22］。谭赛［23］的研究显示，开心散的抗抑郁疗效
与盐酸氟西汀相当，对“胸闷”等躯体症状疗效好
于氟西汀。且随着抑郁症状的改善部分脑区的功能
也随之改变，这些脑区均与抑郁情绪调节相关，提
示这些脑区的脑功能变化可能是开心散及氟西汀
抗抑郁疗效脑机理之一，但两者在治疗前后脑功能
发生改变的脑区不一致，推测可能与治疗血管性抑
郁作用脑机理不同有关。Zhu 等［24］的研究显示，开
心散可通过提高神经营养因子，包括神经生长因子

（nerve growth factor，NGF）、BDNF 和 GDNF 的 mRNA
和蛋白质表达和分泌来发挥抗抑郁作用。此外，构
成开心散的 4 种草药的单独含水提取物对神经营养
因子的表达没有显著影响，这表明这些草药协同作
用产生其作用。Dong 等［25-26］研究显示，开心散能
增加动物模型海马区的 5-HT 水平或者影响炎性因
子表达水平从而起到抗抑郁作用。

4. 半夏厚朴汤：半夏厚朴汤出自中医四大经典
的《金匮要略》，原方以半夏为君药，厚朴为臣药，
茯苓、生姜、苏叶为佐药，是治疗中医辨证症型——
痰气郁结型郁证（俗称“梅核气”）的经典方剂。

半夏厚朴汤广泛应用于抑郁症的临床治疗。洪
丽霞等［27］在 2012 年的研究，将 192 例产后抑郁症患
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者随机分成研究组（半夏厚朴汤合并西酞普兰治疗）
和对照组（单用西酞普兰治疗），治疗 4 周，评估抑郁、
焦虑症状及不良反应情况。结果显示，半夏厚朴汤
合并西酞普兰可有效、快速治疗产后抑郁症患者的
抑郁及焦虑症状，疗效优于单用西酞普兰。

半夏厚朴汤改善抑郁症状的可能机制包括以下
几方面。众所周知，5-HT 和 NE 的增强都是抗抑郁
剂的作用机制。目前的研究显示，半夏厚朴汤能升
高 5-HT 和 DA 的水平从而起到抗抑郁作用，但并不
是通过影响 NE 系统而作用的［28］。半夏厚朴汤治疗
抑郁症痰气郁结型疗效是肯定的，与帕罗西汀作用
机制相当，可以直接或间接通过降低血清 IL-6 的含
量和增加血浆环磷腺苷（cAMP）的浓度达到抗抑郁
作用［29］。

5. 甘麦大枣汤：甘麦大枣汤出自医圣张仲景的
《金匮要略》。由甘草三两（9 g），小麦一升（15 g），大

枣十枚组成。方中小麦为君药，养心阴，益心气，安
心神，除烦热。甘草补益心气，和中缓急（肝），为臣
药。大枣甘平质润，益气和中，润燥缓急，为佐使药。
主治脏躁。症见精神恍惚，常悲伤欲哭，不能自主，
心中烦乱，睡眠不安，甚则言行失常，呵欠频作，舌
淡红苔少，脉细微数。临床常用于抑郁症的治疗，
主要用于忧郁伤神型“郁病”。

Yeung 等［30］进行荟萃分析，共纳入 10 个 RCT，
结果显示甘麦大枣汤有明显的抗抑郁作用，不良反
应少。Ma 等［31］的研究显示，改良后的甘麦大枣汤
在更年期抑郁症中疗效与黛力新相当，并且在改善
睡眠质量方面比黛力新更有效，这可能是通过调整
更年期抑郁症的 5-HT、NE、雌二醇、卵泡刺激素和
促黄体生成素水平。

6. 四逆散：四逆散复方来自张仲景《伤寒论》，
方以柴胡为君药，白芍为臣药，枳实为佐药，炙甘草
为使药。具有疏肝解郁、调和肝睥的功效，是治疗
肝气郁结型抑郁症的祖方。四逆散在临床应用中被
发现对抑郁症状有明显治疗效果，范涛［32］的研究
显示四逆散治疗缺血性中风后抑郁症疗效好于氟西
汀。动物实验显示，四逆散可以调控抑郁症大鼠海
马 BDNF、N- 甲基 -D- 天冬氨酸受体 1（NMDAR1）表
达及促进海马海马齿状回（DG）区神经再生从而起
到抗抑郁作用［33］。

7. 其他：丹栀逍遥散又叫八味逍遥散，出自明
代薛己编撰的《内科摘要》，方中柴胡为君，疏肝解
郁。臣以当归、白芍二药，当归具有补血、活血、调
经、止痛之功效，白芍具有平肝止痛、养血调经之效。
佐以白术、茯苓、甘草健脾益气，为补气健脾之要药。

佐以牡丹皮、栀子皆能清热凉血。临床多用于气郁化
火型“郁病”，常用于抑郁症的临床治疗。许二平等［34］

的研究显示氟西汀合并丹栀逍遥散治疗中风后抑郁
症疗效明显好于单用氟西汀（92%比71%）。

归脾汤以人参、黄芪、白术、炙甘草为君，当归、
龙眼肉为臣，茯苓、酸枣仁、远志、木香为佐，生姜、
大枣为使。具有益气补血，健脾养心之功效。临床
常用于心脾两虚型“郁病”。2016 年田景平等［35］的
荟萃分析显示，归脾汤治疗抑郁症有一定的疗效且
相对安全。

然而，目前国内外对于上述两种方剂的抗抑郁
机制方面研究并不多见。

二、中成药
目前临床一般有两类成药用于抑郁症的治疗，

一类以宁心（养心）安神功效的，如乌灵胶囊、心可
舒片等；另一类以理气解郁功效的，如舒肝解郁胶
囊、越鞠丸等。以下列举了具有代表性的两种中成
药制剂的抗抑郁疗效和机理。

1. 乌灵胶囊：乌灵胶囊具有补肾健脑、养心安
神、疏肝解郁的功效，增强机体免疫功能，有效消除
或改善患者的焦虑不安和抑郁症状。乌灵胶囊的主
要成分是乌灵菌粉，含腺苷、色氨酸、赖氨酸、多糖、
甾醇类及谷氨酸、γ- 氨基丁酸（GABA）等 19 种氨基
酸，还含有维生素和微量元素等多种成分。临床多
用于治疗抑郁、焦虑、失眠等疾病。

在临床研究中发现，乌灵胶囊能改善多种疾病
伴发的抑郁、焦虑症状。Wu 等［36］入组 64 例肠易激
惹综合征患者，随机分为两组，一组予以常规治疗
合并乌灵胶囊，另一组仅以常规治疗，治疗 6 周后进
行再评估。结果显示，与对照组相比，联合乌灵胶
囊治疗组的抑郁、焦虑自评分均明显好于对照组，
可见乌灵胶囊能改善患者的抑郁、焦虑症状。同时，
研究还显示乌灵胶囊能降低卒中后抑郁的发生率，
减轻抑郁程度［37］。

越来越多的研究证据表明，谷氨酸能和 GABA
能系统可能参与了抑郁症的发病过程。抗抑郁药和
情绪稳定剂可提高皮质的 GABA 浓度，并改善情感
障碍患者 GABA 缺乏的状况［38］。而乌灵胶囊能使
脑摄取谷氨酸、增加 GABA 的数量，使抑制性神经
递质 GABA 的合成增加，同时提高大脑皮质 GABA
受体的结合活性，因而与抗抑郁药一样起到明显的
抗抑郁作用。

2. 舒肝解郁胶囊：舒肝解郁胶囊功效疏肝解郁、
健脾安神。适用于轻、中度单相抑郁症属肝郁脾虚
证者，症见情绪低落、兴趣下迟滞、入睡困难、早醒、
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多梦、紧张不安、急躁易怒、食少纳呆、胸闷、疲乏
无力、多汗、疼痛、舌苔白或腻，脉弦或细。主要成
分为贯叶金丝桃、刺五加。2014 年 Zhang 等［39］进行
系统综述，探讨舒肝解郁胶囊对重度抑郁症患者的
疗效及安全性，共纳入了 595 例参与者，包括 7 个随
机对照研究，结果显示舒肝解郁胶囊在整体治疗效
果和安全性方面优于安慰剂。舒肝解郁联合文拉法
辛治疗的缓解率显著高于单独用文拉法辛治疗。

动物研究显示，舒肝解郁胶囊能增强抑郁模型
大鼠中枢 5-HT 和 DA 神经递质系统的功能，这可能
是其抗抑郁作用的神经生化机制之一［40］，其提取物
贯叶金丝桃能保护抑郁模型小鼠海马神经元损伤，
从而改善小鼠的抑郁样行为［41］。

三、小结
荟萃分析结果显示目前已有的西药抗抑郁剂对

于重度抑郁症的治疗效果有限，现有的临床试验也
发现了这些药物存在明显的不良反应。在临床上，
部分患者因为疗效差病情不能得到缓解，部分患者
则是因为不能承受不良反应而放弃治疗使得病情迁
延不愈。中药配方是一种配方而不是单一草药。数
千年前，中医从业人员通常使用单一草药进行疾病
治疗，但当增加到两种或两种以上草药，构成一种
配方之后就能实现叠加或协同作用同时减少不良反
应。以上的中药方剂或成药在临床目前应用较为广
泛，本文就它们的疗效、作用机制进行了综述，为临
床医师对于抑郁症治疗的选择提供文献支持，满足
西药抗抑郁剂治疗无效或者难以忍受不良反应的患
者的治疗需求，为今后抑郁症的优化治疗方案提供
理论和实践基础。
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