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[摘  要] 中医治疗抑郁症有其独特的优势,现对近年来中医治疗抑郁症的相关研究进行综述,包括内治

法、外治法,以期为抑郁症的中医系统化治疗提供参考。 
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[Abstract] Traditional Chinese medicine (TCM) has unique advantages in treating depression. This paper 

reviews the relevant research on TCM treatment of depression in recent years, including internal and external 

treatment methods, with the aim of providing a reference for the systematic TCM treatment of depression. 
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抑郁症是以显著且持久的心境低落、活动能力减退、思维

与认知功能迟缓为主要特征的一种精神疾病。据其心身俱病的

综合证候群表现,可将抑郁症归为中医郁证的范畴。抑郁症有高

患病率、高复发率、高致残率的特点。探寻治疗抑郁症的优选

思路和特色方法已成为当今医学界的热点之一,现对近年来中

医治疗抑郁症的相关研究进行综述,以期为抑郁症的中医系统

化治疗提供参考。 

1 内治法 

1.1分证论治 

对抑郁症的中医证型的研究表明最常见的证型为肝郁脾虚

证、心脾两虚证、肝郁气滞证、气滞血瘀证、心肾不交证[1-2]。 

1.1.1肝郁脾虚证 

封若雨等[3]采用醒脾解郁方联合舍曲林治疗6周后,治疗组

总有效率、汉密尔顿抑郁量表(HAMD)评分优于单用舍曲林的对

照组,提示中药对于抑郁症患者症状改善方面优于单纯西药组,

与西药配合使用可提高有效率。 

1.1.2心脾两虚证 

陈九曦[4]研究表明对于轻中度心脾两虚型抑郁症的治疗健

脾解郁方与帕罗西汀疗效相当,健脾解郁方的服药依从性优于

帕罗西汀,并且可改善患者伴发的焦虑症状。林晨等[5]采用归脾

汤联合艾司西酞普兰治疗,发现中药可减少抗抑郁药不良反应,

提高患者依从性,改善患者认知功能。 

1.1.3肝郁气滞证 

张小燕等[6]选用盐酸氟西汀胶囊联合四逆散治疗,观察组总

有效率明显高于对照组(盐酸氟西汀胶囊治疗),不良反应更低。 

1.1.4气滞血瘀证 

王双会[7]予舍曲林西医常规治疗,观察组在此基础上采取

逐瘀逍遥汤联合百会穴针刺治疗,观察发现中医药可降低抑郁

症患者炎性因子水平,可在一定程度缓解其抑郁症状。 

1.1.5心肾不交证 

于春泉等[8]采用交泰丸联合盐酸氟西汀治疗,证明中药可

明显改善抑郁症状、体征,中药联合西药治疗抑郁症的疗效优于

单用西药,且更安全,并能增强西药抗抑郁的远期临床疗效。 

1.2中成药 

随着中成药的开发,越来越多的中成药被应用于抑郁症的

治疗。徐保彦等[9]证实太子神悦胶囊治疗轻中度抑郁症安全有

效。卓丹等[10]证实复方柴金解郁片治疗抑郁症疗效与西药盐酸

舍曲林疗效相当,并能显著改善患者的抑郁行为和睡眠质量,不

良反应少,安全性较高。 

1.3单味药 

对抑郁症的用药研究表明使用频率居于前列的中药为：柴

胡、白芍、郁金、当归、茯苓、甘草、半夏、陈皮[11-12]。近年

来许多单味中药提取物也被证实对治疗抑郁症具有良好的疗

效。于静波等[13]分析鉴定出柴胡水提物中的化学成分柴胡皂苷

A、柴胡皂苷B2、柴胡皂苷C、柴胡皂苷E、柴胡皂苷F可能为柴

胡抗抑郁的主要活性成分。陈可琢等[14]动物实验证实茯苓所含

不溶于水的酸性多糖可改善抑郁行为。这些研究为临床用药及

相关药材开发利用提供了科学依据。 
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2 外治法 

2.1针刺 

徐欣等[15]采用司西酞普兰联合俞募配穴针刺治疗,发现俞

募配穴针刺治疗方案疗效明确,可有效改善患者症状,减轻抑郁

程度,调节血清5-HT水平及改善肠道菌群分布,安全性高。 

2.2推拿 

章晓梅等[16]证实捏脊可有效改善首发抑郁症患者抑郁症

状及睡眠质量。谭远飞等[17]采取推拿法结合心理疏导法与对照

组口服氟西汀对比,发现推拿法配合心理疏导疗法能更好地调

节抑郁症患者情绪,改善失眠症状。 

2.3艾灸 

李晓燕等[18]发现在西药治疗基础上联合灸法(海南沉香灸)

治疗可提高肝郁气滞型抑郁症的临床疗效,改善抑郁症状,调节

炎性因子,促进神经功能恢复。石杰[19]比较艾灸联合盐酸帕罗

西汀片与盐酸帕罗西汀片治疗的临床效果,证实艾灸能够减轻

抑郁症患者的抑郁、焦虑症状,改善神经功能和认知功能,且安

全、价廉、无副作用。 

2.4耳穴 

颜硕等[20]选取110例轻中度抑郁症伴失眠患者分为两组,

均予常规抗抑郁治疗,观察组在此基础上联合耳穴压豆,观察发

现耳穴压豆治疗轻中度抑郁症伴失眠疗效确切,可缓解患者抑

郁状态,提高睡眠效率,改善睡眠质量。 

2.5穴位贴敷 

张元春等[21]证实穴位贴敷治疗抑郁症失眠有效,且子午流

注纳支法中药穴位贴敷临床疗效优于常规穴位贴敷方法。吕会

芬[22]研究发现选用穴位贴敷联合抗抑郁药(盐酸帕罗西汀片)

治疗抑郁症伴睡眠障碍更有效,且药物副作用小,可提高患者睡

眠质量。 

2.6情志疗法 

蔡子耀等[23]研究证实中医情志疗法联合草酸艾司西酞普

兰治疗抑郁症,可有效控制患者抑郁病情,改善焦虑、抑郁症状,

同时改善患者免疫功能。 

2.7音乐疗法 

音乐疗法具有安全有效、方便经济、接受度高等优势,临床

应用前景广泛。刘利丹等[24]研究发现五行音乐疗法能够有效缓

解抑郁症患者的焦虑症状,同时能够有效提升患者的睡眠质量

和认知功能水平。 

2.8芳香疗法 

芳香疗法是指通过芳香药物或其制品来防治疾病,使人体

脏腑气机调畅、阴阳平衡的一种疗法。张茜等[25]选取64例卒中

后抑郁患者,对照组采用重复经颅磁刺激(rTMS)治疗,观察组采

用rTMS联合芳香疗法,证实芳香疗法联合rTMS治疗能有效缓解

卒中后抑郁患者的抑郁、焦虑情绪,治疗效果优于单一的rTMS。 

2.9导引 

导引功法种类繁多,代表性的功法有八段锦、五禽戏、易筋

经等。曾倩等[26]选取76例乳腺癌术后康复期患者,对照组行乳

腺癌术后常规护理和康复,干预组在此基础上采用八段锦干预,

证实八段锦可改善乳腺癌术后康复期患者的抑郁情绪。程香等
[27]研究显示五禽戏锻炼可降低轻度抑郁症患者抑郁量表得分,

对前额叶和海马脑区相关代谢指标恢复有帮助。 

3 小结 

综上所述,中医药治疗抑郁症安全可靠,可有效缓解西药的

副作用,提高西药的抗抑郁作用,改善患者抑郁症状及残留症状,

提高生活质量,减少复发。中医外治法具有绿色、高效、经济、

无毒副作用的特点,尤其适用于不能长期服药肝肾功能不全的

抑郁症患者。目前中医治疗抑郁症的相关研究存在以下问题：一

是大部分研究观察样本量少,缺乏规范的大样本、多中心的对照

研究；二是大部分研究的疗效评价指标多以主观性较强的量表

评分为主,客观评价指标较少；三是部分中医外治法如情志疗

法、音乐疗法、导引等尚无规范的实施标准、实施流程,音乐疗

法的曲库曲目少,风格局限,部分曲目调式归属存在争议。这些

问题成为阻碍中医外治法广泛应用的短板。临证时中西互参、优

势互补,根据患者的个性化特征开展中西联合治疗,探寻一种效

优、价廉、安全的治疗方案将成为今后抑郁症的研究热点。 
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