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［摘要］ 快速起效是目前临床抗抑郁治疗关注的问题，而以越鞠丸为代表的快速抗抑郁研究为中医药在快

速抗抑郁领域开创了新前景。中医学整体观认为，抑郁症以机体阳气郁遏、神机失用为主要病机特点。升降
出入是气运动的基本形式，少阳枢机对气机的调节作用至关重要，故枢转少阳、调畅气机是协调机体脏腑关
系，激发人体自我调节机能，使其 “阴阳自和”的重要方法。因此，通过枢转少阳的治则治法，以中医药
调动机体潜能，自我协调脏腑关系，是快速抗抑郁的重要机制。
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抑郁症发病率逐年上升，受到社会及相关研究

领域的关注。自杀风险是抑郁症最严重的不良事件
之一，而目前抑郁症的治疗面临着药物起效缓慢

( 长达数周) 、依从性差、容易复发等难题，不利
于及时缓解患者的不良后果。近年来以氯胺酮为代
表的快速抗抑郁概念已深入临床及基础研究。临床
研究发现，亚麻醉剂量的氯胺酮可快速 ( 2 小时
内) 起效抗抑郁，且单次给药后抗抑郁持续时间

长达 2 周［1 － 2］。但由于氯胺酮明显的神经毒性和成
瘾性等副作用，使其临床的广泛使用受到限制。近
年来开展的中医药快速抗抑郁研究发现，治疗郁证

的经典方剂越鞠丸具有与氯胺酮相似的快速改善抑

郁症状的作用，且已得到临床初步验证［3 － 8］。本文
以中医药理论特色结合相关临床与实验研究成果，

从少阳枢机理论阐释快速抗抑郁治法特点，以进一

步发挥中医优势，拓展中医药在快速抗抑郁治疗中

的应用。

1 少阳枢机理论的阐释及意义

“少阳为枢”最早见于 《黄帝内经》，如 《素
问·阴阳离合论》及 《灵枢·根结》等皆提出
“太阳为开，阳明为合，少阳为枢”。这是从阳气
运行的角度分类，因太阳主一身之表而为 “开”，
阳明主里而为“合”，少阳主半表半里而为 “枢”。

张景岳在注解 “少阳为枢”时提出， “少阳为枢，
谓阳气在表里之间，可出可入，如枢机也”［9］。
“少阳为枢”出自 《黄帝内经》，而少阳枢机
之实质内容却是于 《伤寒论》少阳病柴胡证的论
述中提出的。如有研究者认为，《伤寒论》少阳病
是《黄帝内经》 “少阳为枢”原意之引申，以胆、
三焦独特综合功能为基础的少阳枢机，主司阳气之

启运、协调情志思维等应变能力［10］。胆与三焦同
为少阳，经气流通，启枢运阳; 启枢在胆，沟通枢

机与脏腑器官的联系、维持枢运之恒定在三焦。胆
在心理上可决断肝之谋虑，协调情志，保持相对稳

定; 胆振启阳气，协调情志与应变力对脏腑的决断

作用，正切 “枢机”之内涵。三焦主持诸气、联
络脏腑，为胆平调情志、决断应变之内应; 胆布施
相火又可激发推动三焦之气化，二者共同参与阳气

的旋运机制，并统气、火、水之周转，而共为少阳
枢机。可见少阳为“枢机”，是为表里、阴阳之枢
纽，且枢转气机。

2 阳气郁遏是抑郁症的重要病机

“神”是人体生命活动的体现，是脏腑功能活
动的外在表现。抑郁症以持续的心境低落为特征，
其中精力不足、动力缺乏、易疲劳是其突出的特点
与核心症状，而 “神颓志衰”恰能概括抑郁症
“三低”的症状特征［11］，属中医学情志病范畴。神
藏于脏腑，以阳气为变化的基础，是阳气充盛最直

接、最集中的体现。近年来有学者从阳气的角度认
识抑郁症的病机，如提出阳气虚、阳气郁贯穿于整
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个病程，治疗应从阳论治，以温阳解郁或宣阳开郁

法为主要治则［12］。少阳作为一身阳气枢纽之机，
少阳枢机不利则阳气郁滞，气机升降失调，神机失

用。少阳病各种病理变化的本质皆不离 “郁”，阳
气一旦郁遏，更易引起气机不畅，血行不利，痰饮

停聚，寒湿内生，又据体质各异，日久或化热化火

或阴寒内凝，这与抑郁症的复杂病机相符。
从临床上看，抑郁症患者多在中年期发病，且

多无畏寒肢冷、小便清长、大便稀溏等阳虚表现，
故阳虚少见。其临床表现主要为阳气郁滞，不得发
越，神机失常所致［13 － 14］。基于 “阳气抑遏，神颓
志衰”为抑郁症基本病机的认识，有学者提出以
通阳开郁为治疗抑郁症的基本方法，畅达阳气为治

疗抑郁症的关键步骤，主方借鉴 《金匮要略》桂
枝加龙骨牡蛎汤加味［15］。

3 枢转少阳与快速抗抑郁的理论机制

3. 1 枢转少阳、运转“大气”是快速抗抑郁的基础
少阳枢机既有启运阳气、络通脏腑、沟通表

里、平调情志、决断应变之功能，更与其他脏腑经
络构成一定联系［16］。有研究认为，少阳为枢以气
机之枢为本质，主司气化，体现在对经脉、营卫、
气血、津液、元气的运行敷布，脏腑功能正常发挥
的协调，目的是维持机体正常的生命活动; 并认为

“枢”是维持事物沿着一定的轨道做规律性运动及
变化的关键，“少阳为枢”归根结底是枢调气的升
降出入，维持或恢复气的规律性活动［17］。
调节气机升降、斡旋气机是以轻搏重、以简约

繁、以巧制拙的快速起效方法，即所谓的 “大气
一转”。《金匮要略·水气病脉证并治第十四》云:
“阴阳相得，其气乃行; 大气一转，其气乃散。”
“大气”是气机正常流动的一种状态，其核心是上
焦之宗气，中焦之脾胃中气，下焦之肾中元气，以

及阴阳交接的厥阴肝气这一体系的正常斡旋。“大
气一转”就是借助药物的促发之力，调动患者机
体的储备之能，调畅气机而使百病皆除。“大气一
转，其气乃散”不但可以指导水气病的治疗，也
可以指导杂病的治疗［18］。同时，“大气一转”是应
激性的机体反应状态，可看作是患者机体整体规律

的综合表现，也是人所独有的一种属性的体现［19］。
3. 2 激发自我调节潜能是快速抗抑郁的途径
少阳枢机开阖有度、气机升降协调是快速抗抑

郁的基础，然而其必须通过人体的自我调节功能来

实现。人体是一个具有高度自组织、自适应、自调

节能力的生命有机体，人体自身所具有的调节控制

能力使其能适应周围环境的变化，维持自身生命活

动的相对稳定即自我调节。依靠和调动机体自身的
能力来防治疾病，是中医学的重要特点［20］。抑郁
症的发生与机体不能耐受环境应激因素相关，是人

体自我心身调节紊乱的表现，因此，激发人体自我

调节机能与抗抑郁密切相关。中医学对人体自我调
节的机制早有认识。气是发挥自我调节的物质和功
能基础［20］，人体之气从阳而动，对外界环境的变

化反应敏感而迅速，随自然界的变化而变化，导致

各种应激反应的出现，机体发挥自我调节作用的结

果即所谓的“大气一转”。
值得注意的是，小柴胡汤是治疗少阳病的代表

方，以其为基本方的变化颇多。小柴胡汤正是抓住
机体的自主调节机制与致病作用过程之间的矛盾，

通过调动和发挥机体的自主调节能力，达到了这种

治疗的最深程度，也即柯韵伯所言 “调其阴阳之
所在”。由此可见，中医药快速抗抑郁的核心在于
以“少阳枢机”为切入点，通过药物枢转少阳枢
机，调动和激发机体的自我调节潜能，以 “人”
为疾病之主体，围绕人体的自我调节机制进行疾病

的防治。

4 枢转少阳法快速抗抑郁的临床应用

三焦是气、津液输布的道路，为手少阳经所属
络，有名而无形。畅达三焦气机也是枢转少阳的具
体体现。越鞠丸是治疗郁证的经典方剂，主气、
血、痰、火、湿、食六郁，一直以来被认为是理气
解郁的代表方。我们研究团队的最新研究表明，越
鞠丸具有快速抗抑郁的作用，而方中的栀子是快速

起效的主导药物［3 － 8］。栀子入三焦，能清三焦郁
火，利三焦湿热，除烦安神，泻火凉血解毒。三焦
属手少阳经，栀子清彻三焦郁热，清热利湿，畅达

三焦，亦是通过枢转少阳气机而起快速抗抑郁作用

的。因此，栀子作为目前所知中药中具备快速起效
的代表性药物，也是对枢转少阳法快速抗抑郁理论

的佐证之一。
小柴胡类方是枢转少阳的代表方剂，临床以其

治疗抑郁症等情志病应用较多。如岭南伤寒学家张
横柳经过对本病临床多年的研究与观察，认为抑郁

性神经症的基本病机为少阳枢机不利，营卫气血失

和，病位在少阳胆及三焦，以实证居多，当以疏理

少阳枢机的小柴胡汤为治，临证以小柴胡汤加减治

疗神经症取得良效［21］。但是柴胡类方剂在快速抗
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抑郁方面的特点还有待进一步探讨。

5 小结

从少阳枢机的角度探讨中医药快速抗抑郁的疗

效机制，运用和解少阳、宣阳开郁的方法，通过调
节气机升降，运转枢机，调节和激发自我调节机制

来协调脏腑关系，由内而外，由脏及神，使神机得

复，则精神情志趋于常态。枢转少阳可作为快速起
效抗抑郁的方法，调动和激发人体自我调节的巨大

潜能，使 “大气”得转，气机通畅。栀子作为越
鞠丸快速抗抑郁的主导药物已有研究结果支持其通

达三焦、枢转少阳法的有效性，而以枢转少阳为治
疗特点的柴胡类方剂的快速抗抑郁作用有待从临床

或实验研究角度加以验证。
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