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从“胆气春升”理论角度解析抑郁症的发生与发展

刘朋，滕晶 ✉

山东中医药大学，山东省济南市经十路16369号，250014

［摘要］ 抑郁症是一种常见的情感障碍性疾病，其发病的核心机制普遍被认为是肝气郁结、气机不畅。对中

医古籍中“胆气春升”相关理论进行分析后发现，人体全身气机的升发、通畅与充足取决于四季之中春季所

对应的信息和能量，这与抑郁症发病理论的核心机制即气机不畅直接相关。在解析“胆气春升”理论内涵的

基础上，阐述“胆气春升”在人体的生理作用表现为机体阳气升发之源、脾胃气机升降之枢、情志的间接调

控之主三个方面。提出“胆气春升”异常与抑郁症的发生发展密切相关，即“胆气”的升发和通畅决定着情

志的舒展，同时为阳气育化之源、气机升降之枢，胆气升发的异常可为抑郁症发生的关键；胆气升发异常可

致机体阳气不能升发、气机升降逆乱和情志不舒，其升发程度亦直接决定着抑郁症病机演化的方向。
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抑郁症是最常见的情感障碍类精神疾病之一，

已成为仅次于心血管疾病、脑血管疾病的全球第三

大致残病因［1］。中医学认为，抑郁症属于“郁证”

的范畴，其发病机制与机体气机运行受阻和情志不

舒直接相关，临床主要以情绪低落，胸部满闷，胁

肋胀痛，或易怒善哭，或咽中如有异物哽塞等症为

主要表现。目前，在抑郁症的病因认识方面主要集

中在“肝气郁结，病及五脏”的理论背景之下［2］。

五运六气学说认为，机体少阳相火升发的源头在于

肝脏包藏的胆腑经气的推动、温煦、疏解功能，这

种推动、温煦和疏解功能作用于少阳三焦经而流经

上焦时，会起到奉养君火的作用，君火得养则气机

生化有源，运行畅通无阻［3］，人才会在心理和生理

上处于健康状态。因此，以“自然界信息和能量”

与“机体胆腑经气”形成的和合关系为基点，从更

深层次探明抑郁症（郁证）的发病机制，是对抑郁

症发病原因的一种补充。基于此，我们提出胆气在

时间和空间上的升发程度充足，可能是全身气机通

畅的主要因素，也可能是决定肝气是否郁结进而诱

发抑郁症发生的根本原因。现从“胆气春升”理论

角度探讨抑郁症的发生与发展如下。

1　“胆气春升”理论的内涵

人体是一个非线性而具有混沌性质的复杂巨系

统，正常生命活动的维系是“天-地-人”轴中信息

与能量守恒的结果。“天-地-人”轴中所承载的能

量和信息始终处于平衡状态时，生命体维持在健康

态。这种状态在时间和空间上的变化分为五种，即

自然界和生命体两者都具有的生、长、化、收、藏

五种状态。五种状态在其所对应的时间和空间固有

信息和能量作用下，会形成小圆环；在生命体或自

然界初始到终末的全过程，会形成一个具有螺旋上

升和下降特性的大圆环。生命体不管处于小圆环还

是大圆环阶段，圆环本身固有的初始势能与信息和

能量的有序运动决定着机体的健康状况。基于此，

结合《素问·金匮真言论篇》中“平旦至日中，天

之阳，阳中之阳也……鸡鸣至平旦，天之阴，阴中

之阳也。故人亦应之”“春夏养阳，秋冬养阴”以

及《素问·六节藏象论篇》中“凡十一脏皆取决于

胆”的观点，我们认为，李杲以《伤寒杂病论》中

“胆”或“少阳”为基点，从“枢机”和“升发”

角度出发，在其著作《脾胃论》中首创“胆气春

升”理论并自成体系。“少阳行春令，生万化之根

蒂也”（《脾胃论·长夏湿热困脾尤甚清暑益气汤

论》）、“甲胆风也，温也，主化生周身之气血”

（《脾胃论·胃虚脏腑经络皆无所受而俱病论》）、
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“胆者，少阳春升之气，春气升则万化安。故胆气

春升，余脏从之；胆气不升，则飧泄、肠澼不一而

起矣”（《脾胃论·虚实传变论》），三者之间的密

切关系就是“胆气春升”理论的核心，而这种关系

表明，春季自然界气机的升降出入的初始势能与机

体胆腑经气的升发直接相关，决定着机体胆腑经气

的升发程度；胆气升发正常是保证机体阳气升发、

气血调达和脾胃气机升降枢纽等生理作用的前提。

因此，胆腑经气的升发“程度”（机体所能承受的

正常阈值范围）决定着全身气机的升降出入运动能

否有序进行。我们把该过程概括为“天-地-人”三

气和合形成的，在整个圆环结构中的一种初始势

能，这种势能的健康阈值决定着下一阶段健康阈值

的产生。基于以上论述，“胆气春升”的理论内涵

可概括为中医学天人和合思想背景下，一种具有升

发作用的生命力。若和合的程度够深，则生命力

强，人体升发之气的初始动力充足，全身气机调

畅，机体健康而有活力；若和合的程度轻浅，则生

命力弱，人体升发之气的初始动力不足，甚至无以

升发，导致气机郁阻或郁闭在里，而化生百病。

2　“胆气春升”在人体的生理作用

2. 1　阳气育化、升发之源

“胆气春升”理论与阳气产生与升发之间的关

系，取决于胆气具有激发脾胃和心主神明的功能，

也就是说脾胃的枢机和心主神明而统领五脏的作用

一旦激发，则全身气机升降出入有序，稳定运行。

这表明，胆气是机体全身阳气育化升发的一个枢

纽，其存在地位可能在其余脏腑经络所具有的功能

之上。因此，《素问·灵兰秘典论篇》提出了“凡

十一藏取决于胆也”的观点，李杲在其著作《脾胃

论·胃虚脏腑经络皆无所受而俱病论》中提出了

“甲胆风也，温也，主化生周身之气血”的观点。

两种观点都以“过程流”的方式强调了胆腑经气具

有激发全身气血有序运行的作用，认为气血的有序

运行不仅依赖于生命体本身固有的功能，还受春季

环境能量与信息的升发特性与其相互感应的影响，

让机体“胆气”和“春季环境的信息与能量”达到

阴阳和合、天人合一的状态。因此，明确春季环境

的信息、能量与生命体之间的关系，才是理解“胆

气”与“机体阳气育化升发”两者关系的关键。

自然界信息与能量的变化离不开不同时间段太

阳的热量和引力对地球大气环境、磁场和固有生命

物质的作用。春季是地球距离太阳由远到近的初始

阶段，随着太阳和地球距离的逐渐缩小，地球所受

的太阳引力和吸收的太阳热量开始慢慢增加，同时

引力的增加也导致了磁场强度的增加。地球自身磁

场力与太阳热量在接触到孕育生命的物质——水

时，会将水分子的微观运动加速［4］，进而将其一小

部分气化。这种气化状态下的微观运动所释放的能

量，又在引力和磁场的作用下，将紧密不透的地面

打开一些小孔，然后让地核所生的热量通过小孔慢

慢升发出来。当处于地表的生命体接收到地核热量

之时，自身的密码系统（基因）检测到适应的温度

后，则激活自身所特有的生命力，从此开始新一轮

生命过程。除此之外，由于地球的球形结构，受球

形切面与太阳距离和角度的影响，同一时间点不同

地域或同一地域不同时间点所受到的引力、太阳热

量和磁场强度则会不同，水分子运动的加速度自然

也会存在差异，这也导致不同地域生命体体质以及

自身阳气升发在时间和空间上的细微差别。因此，

从宏观角度讲，胆气春升理论是当人体受到春季环

境的信息和能量的影响时，人体为了适应这种环

境，形成了全身气机向外向上运动的状态；从微观

角度讲，则是机体自身水液代谢的速度受到磁场、

引力场和太阳热量三者的加速，形成了具有向上向

外运动的阳属性能量，这种能量运行的方式与胆腑

在春天环境背景下的经气运行规律相通应。正如张

志聪在《本草崇原》所言“五脏六腑，共十一脏，

胆主甲子，为五运六气之首，胆气升则十一脏之气

皆升，故取决于胆也”，此胆气可谓一身阳气升发、

育化之源［5］。

2. 2　脾胃气机升降之枢

对于“胆气春升”与“机体气机升降”之间的

关系，我们基于李杲在《兰室秘藏》中提出的“手

足经同法，便是少阳元气升发也”，认为足少阳胆

与手少阳三焦两大系统所藏之气，皆具有温化全身

元气，进而激发机体脾胃系统的纳化水谷精微的作

用［6］，最终提出了以“胆气”为轴心、“三焦”为

通道、“脾胃”为作用靶点的“胆气-三焦-脾胃”

轴向枢纽系统。在这个系统中，胆气的本质是少阳

相火，相火的运行通道是三焦，当胆气或少阳相火

经过中焦脾胃时，脾胃系统的升降作用在相火温煦

振奋的作用下被激活，机体才能开始进行分清秘浊

的生理活动。清气在脾主升清的作用下向上运动，

滋养机体的中上二焦；浊气在胃主降浊的作用下向

下运动，小部分进一步分清而滋养在中下二焦的胃

肠系统，大部分从下窍排出体外。如此二者协同，
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形成了一个斡旋而升降的气机运行稳态系统。

唐宗海在《血证论》中提出的“胆中相火如不

亢烈，则为清阳之木气，上升于胃，胃土得其疏

达，故水谷化”和现代医学已经明确的“胆汁中的

胆汁酸和胆盐对胃肠的蠕动具有刺激作用”的观

点［5］，均建立在该理论之上，但两者都没有形成类

似于“胆气-三焦-脾胃”三者互通互惠的轴向枢纽

系统。总之，脾胃系统的升降功能与胆气的推动作

用密切相关，只有胆气充足、运行有序、三焦通

畅，脾胃系统的升降功能才能有序稳定，反之则发

生逆乱。因此，“胆气升发”的生理作用正常，不

仅是保证胆气充足和运行有序的前提，也影响着脾

胃气机的升降，可谓气机升降之枢纽。

2. 3　情志间接调控之主

对于“胆气春升”与“情志”之间的关系，

《素问·灵兰秘典论篇》中“胆者，中正之官，决

断出也”给出了明确的解释，即阐明了胆腑具有一

定的认知功能，认为人体对事物做出不偏不倚的判

断和决定始终离不开胆腑的作用［7］。我们在此基础

上梳理相关文献发现，《素问·灵兰秘典论篇》中

的“心者，君主之官，神明出焉”、《灵枢·邪客》

中的“心者，五藏六府之大主也，精神之所舍也”

与《素问·六节脏象论篇》中的“凡十一脏皆取决

于胆”三者与“胆主决断”均有密切关系，即胆气

对心主神明背景下的生理、心理活动有激发、约束

和辅佐的作用，反过来心主神明也孕育着胆主决断

的情志活动；又因为心受五脏六腑的充养，同时又

主导调控五脏六腑，故胆腑是全身脏腑气机通畅和

情志舒畅的核心枢纽［8］。张景岳在《类经·藏象

类》中指出：“五脏六腑共为十一，禀赋不同。情

志亦异，必资胆气，庶得各成其用，故皆取决于

胆。”基于此，我们结合胆气是机体脾胃气机升降

之枢的观点，建构出了以“胆心”为启动子、“脾

胃”为中心以及“十一脏”为执行通道的具有过程

流属性的气机运行结构。该结构以“胆气”为枢纽

形成了两条轴，即“胆-心-十一脏”轴、“胆-三

焦-脾胃”轴。“胆-心-十一脏”轴中，人体相火生

于命门，寄存于肝肾。以命门之火为体，又以命门

之火为用［9］，但必须借胆腑经气所具有的疏泄功

能，才能释放于三焦，激发和推动全身正常的生理

和心理活动；当相火的运行经过上焦时则奉养君

火，保证心主神明并统领五脏的生理作用，进而调

节和宣畅情志，完成人体的行为和情志活动。“胆-

三焦-脾胃”轴中，“胆气”为脾胃气机升降之枢，

而脾胃气机的升降直接关系到全身气机的通畅，气

机通畅无阻是机体情志调和的前提。通过对两条轴

的分析可以发现，胆气所特有的主决断功能，通过

其激活心主神志的功能而调控着机体的情志活动，

也通过调控机体升降之气而间接调控着全身脏腑的

气机，影响着机体的情志活动，此可谓“胆气”为

情志的间接调控之主。

3　“胆气春升”异常与抑郁症的发生与发展

3. 1　胆气升发异常与抑郁症的发生

研究抑郁症的发生，实际是解决其病因或病机

如何形成的问题。抑郁症的发生往往与情志、环境

等密切相关，其根本原因为情志不舒。在中医学中

多与肝、脾、心三系统异常关系密切，而导致三系

统出现异常的主要观点有三种：1）朱震亨在《丹

溪心法·六郁》中提出“凡郁皆出中焦”，认为中

焦气机斡旋运动的失常是郁证发病的关键［10-11］；2）
将《素问·生气通天论篇》“阳气者，精则养神，

柔则养筋”与《灵枢·行针》“多阳者多喜，多阴

者多怒”相联系，认为机体阳气运行有序，精神情

志活动才能受到阳气温养而舒畅，若人体阳衰，神

失所养，导致脏腑功能失调，全身气机升降出入失

常，是抑郁症发病的根本［12］；3）情志活动直接导

致机体气机的郁滞，气机郁滞则情志不舒，两者恶

性循环［10］。《类经·情志九气》云：“思之无已，

则系念不解，神留不散，故气结也”，《诸病源候

论·气病诸候》云：“结气病者，忧思所生也。心

有所存，神有所止，气留而不行，故结于内”，两

者都以“异常的情志活动”为基点，反推出了郁证

的发生直接与情志刺激相关。将以上三点高度概括

则发现，阳气虚损、脾胃气机升降失和与情志刺激

三者相互影响、恶性循环是抑郁症发病的根本。而

上文已述，机体阳气的育化与升发、全身气机的升

降枢纽和情志舒畅，均受机体“胆气”的通畅和充

盛共同调控；反之，阳气虚损、气机的升降失因和

情志不舒也会导致胆气不能正常升发或运行受阻。

因此，胆气升发正常和运行通畅无阻是情志舒展的

枢纽，可谓避免抑郁症发生的关键。

3. 2　胆气升发异常与抑郁症的发展

研究抑郁症的发展，实际是解决其病机的演变

或传变问题。分析胆气升发和抑郁症发展之间的关

系，主要是在抑郁症已经发生的基础上，分析

“胆-心”轴异常、胆气和自然界阳气升发育化之间

和合是否充分，以及“胆-三焦-脾胃”轴异常三者
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在临床上出现的先后顺序问题。临床上，抑郁症常

以一派静止的、内守的、下降的症状为主要表现，

通常以前期、中期和后期划分病情的轻重。其中前

期以低频次轻微的情感活动障碍为主，临床表现包

括低频次情绪低落、胸胁偶尔胀满、善叹息、意志

力下降等，舌脉无明显异常变化；中期以高频次情

感活动障碍和消化系统功能紊乱为主，临床表现包

括长期情绪低落、胸胁胀满、思维迟缓、记忆力减

退、轻微失眠、痰多、腹胀、大便黏腻、小便黄、

不欲饮食、四肢轻微厥冷等，舌苔薄腻，肝区瘀

点，脉弦滑；后期以长期情感活动障碍、消化系统

功能紊乱和阳虚为主，临床表现包括重度情绪低

落、不欲见人、悲伤欲哭、思维停滞、失眠、入睡

极其困难、有自杀倾向、平素口苦无味、畏寒肢

冷、腹冷腹胀、大便溏泻、小便清长等，舌胖大有

齿痕、苔白厚腻，肝区瘀点或青紫，脉沉弦细滑

弱，其中左寸和关位脉弱，甚至指下不显。

分析抑郁症各期临床表现可发现，抑郁症前期

至中期、中期至后期是一个由心主神明功能的轻微

异常慢慢发展到脾胃升降与运化功能失用，脾胃升

降与运化功能的失用又逐渐导致全身阳气虚衰，气

机闭阻的过程。根据本文提出的胆气升发异常是抑

郁症发生的基础，抑郁症前期属于“胆-心”轴异

常的范畴，中期属于“胆-心”轴和“胆-三焦-脾

胃”轴异常的范畴，后期属于“胆气”不能促使机

体阳气育化升发、“胆-心”轴和“胆-三焦-脾胃”

轴共同异常的范畴；抑郁症前期、中期和后期之间

的关系，是“胆气”在量和升发程度上由强到弱、

由高到低有序减弱的一个发展过程。因此，胆气升

发异常不仅会导致机体阳气不能升发、气机升降逆

乱和情志不舒的发生，其升发的程度也可能直接决

定着抑郁症病机演化的方向。

4　结语

《脾胃论》中提出的“胆气春升”，是机体阳气

育化、脾胃气机升降和间接调控情志三方面正常运

行演变的核心枢纽。该枢纽在春季气候大环境中信

息和能量的启动下，在人体形成了以“胆气”为枢

纽的“胆-心”轴、“胆-三焦-脾胃”轴，以及“春

季自然界能量信息”与“胆气”在机体和合状态共

三个链条，此三个链条的平衡被打破可能是导致抑

郁症发生发展的根本原因。由此可见，以“胆气春

升”为中心，对抑郁症进行多维度的认识，将对认

识抑郁症的发病机制和演变过程产生指导意义。
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