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关于中药与西药

【第一位书友】

听众：已经在吃西药的抑郁症患者，可以减药吗？如何减？

李辛：作为中医，碰到大部分的此类病人都是已经吃了一段时间

抗抑郁药的，比如有的吃了三五年，而且是五六种药一起吃。我们在

用中医调治的时候，不能立刻就盲目减药，而需要在整体调治取得明

显效果后，才可以逐渐减药。

减药的节奏掌握，建议遵循以下几个原则：

第一，睡眠基本恢复正常。睡眠对于神志病是非常重要的，因为

睡眠的恢复，代表阳能够回到阴。阴阳循环正常，开阖正常了，也代

表了身体的本能开始恢复正常，神气阖得回来。睡眠的稳定，是第一

要点。

第二，心身紊乱症状的改善，比如消化系统、排泄系统，还有出

汗、头痛等症状基本得到控制。

第三，对自己开始有信心。

第四，精神逐渐稳定、清晰，开始主动重建自己对于生活的认识，

并且开始行动。比如，主动开始运动，早一点睡觉，晚上九点以后不

看电视电脑，不再重复地待在既有的情绪思维反应模式当中，能够重

新决定自己的选择，并且付诸行动。
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神机在《内经》中的名词解释为生命活动的主宰。
在《素问·五常政大论》中有记载：“岐伯曰：根于中者，命曰神机。神去则机息。根
于外者，命曰气立。气止则化绝。”这里的神机指的是生命活动的主宰，当精神离开时
，机体的功能就会停止。
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满足这四点，就可以逐渐减药，最后是可以完全减掉的。

中医认为，所有的神志病（精神心理和心身失调），必须从个体

的生活状态、认知、能量水平来综合考虑。

对于西药，一部分人极度依赖，一部分人又极度恐惧它的副作用，

这两种态度都比较过激。比较合理的心态是，当你的中医调理比如因

为方法不对、时间不够等原因还没有明显见效前，症状又很严重的时

候，西药可以作为暂时的辅助手段，不必因为西药潜在的副作用而过

度恐惧，但长期吃药不应作为唯一方案。

【第二位书友】

所以真正能够解决这些问题的只能是我们自己，重新认识自己，

重新认识生活，开始调整

当我们的生活中有重重的困难和太多没有处理的问题，太多没有

下完的棋，该说的没有说，该做的没做，该停的没停，该了的没了……

这些问题导致了我们神机和气血的逆乱，最后在心身上显现各种症状

全方位地审视自己的生活状态并合理调整是一条通往出口的安全

道路。

。

。

医生只是一个助缘，当自己愿意重新开始的时候，这个病就好治

了。

liuyu
Highlight
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听众：抑郁症与遗传有关吗？

李辛：抑郁症和遗传被认为有一定关系，但家庭环境、生活形态、

人际关系，自我心态、思想、情志和行为上的潜移默化的不良格局占

更重要的关系。

说到遗传，我们首先会想到基因，基因似乎是一切生命表达各种

可能性的源头。但实际上，“基因表达”会受到自然环境和社会环境

的影响，它需要“内、外”环境的诱因。为什么选择这个表达，那个

不表达，不都是遗传的问题。

过于强调“遗传”，会在认知上制造一些“没有办法”“命里注

定”“不是我的错”等消极心态的干扰。

我读书的时候，导师布置了一个心身医学的研究课题，把小白鼠

放在恶劣而不可逃避的环境中。两个星期下来，老鼠出现了一系列心

身症状，内分泌、免疫系统都有异常指标变化，最后还发现下丘脑海

马回中的某个基因片段有变化。然后，恢复小鼠的正常生活环境，再

用中药灌胃一段时间，不仅异常指标恢复，连基因片段的改变也恢复

了。
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所以，中医的“先天”的概念，比遗传有更丰富的内涵。不仅仅

包含了肉体的遗传，还跟气机和神机，也就是神气的格局，有很大的

关系。它不是一个不可撼动的单向设定，受着外在赋予的条件的巨大

影响，有一定的双向调节可能。它与情感、情绪和思想这些内在条件

也有非常重要的关系，这个会在后面讲。

【第三位书友】

这个部分比较有意思。我太太在研究五运六气和个体先天的阴阳

五行，她发现不同的出生时间，除了形成了不同的体质，而且与精神

格局、性格特征有很大关系。

另外，按照中国传统的观点，个体的精神有先天的清和浊、定与

不定、正与不正，而这个部分又跟他的父母乃至整个家族的“神”都

有关系。

听众：吃中药和西药，需要错开时间吗

所以古人说“积善之家必有余庆”。积善之家的小孩一般来说“神”

会好一点，这不是简单的迷信，也不是简单的儒家伦理，而是对自然

规律如实观察的结果。举个例子，我有些病人做的生意不正，他的神

是有问题的，而且孩子和整个家庭也会受到影响。

？
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李辛：一般我会建议他们错开一个小时或者两个小时，一个是为

了避免可能存在的相互影响，更重要的是让病人安心。

不论中药或西药，只要方向开对了，就会有某些程度的帮助。但

还要跟病人有真正深入的交流，这点很重要。这个跟有没有学过心理

学没有关系，心理学只是一个工具。

病人来找我们看病，其实需要的是一种真实的、深入的关系。正

是因为他在自己的生活圈子中没有这种真实的、深入的交流关系，才

会有这样那样的问题。

所以，医生可以成为患者正在建设的一个相对正常交流关系的衔

接点。

所有这些心理类的问题，不应该只考虑长期服用西药这一条路。

在症状严重需要控制的时候，可以适度使用，但最终还是要回到他本

来的生活中去调整。

关于需要“长期用药”“药不能停”的习惯和认定，某种意义上

是一种“宣判”和“打击”，不利于患者发挥积极主动的康复力量。

不仅不能从根本上改善问题，而且会形成一种恐惧和限制，对康复希
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望和个人努力形成打压，也会把我们本来可以借由“生病”而反观自

己、调治生活的自主可能性降低。

【第四位书友】

这些年，我参观过好多家欧洲和美国著名的医学中心和自然医科

大学、整合医学院，在这些医疗机构和医学教育机构里，对于精神心

理问题的治疗，在思路上非常全面。

他们在面对具体的抑郁症、焦虑症等问题时，会根据患者的精神

状态、自我认知水平、保持工作生活的能力情况，来评估他是否需要

立刻服用精神类药物。一般来说，如果没有严重的焦虑和抑郁症状，

会从心理咨询访谈、针灸、草药、运动、静坐或瑜伽入手，在上面说

的机构里，有专门的场地和治疗师提供支持。

内在焦虑与志意过用

听众：躁郁综合症可以介绍一下吗？

李辛：2005年我从北京搬到上海，发现躁郁综合症在上海比较多

见，对自己高标准、严要求的人容易得这个病，往往会选择长期服药。

关于躁郁症，其实它更偏向于焦虑症，而不是抑郁症。躁郁症的

抑郁状态和焦虑状态，可以看作是同一个问题的不同阶段，和神机、

气机的开阖不利导致的能量在“郁积和耗竭”的两头摆动。
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躁郁症会出现周期性的变化，常常是一个抑郁状态，然后转变到

焦躁的状态。能量郁积到高点，又没有平衡均匀的“神气”流转通道，

就会在习惯的、既定的“通路”上爆发、释放，把自己的神气都抛洒

出去，有点像火山爆发。抛洒完之后呢，内部的压力减轻，能量也衰

竭了，然后就停留在一个相对的低能量的运行状态，这就是所谓的抑

郁状态。

这个过程里，没有一个正常的过渡和缓冲。

我观察到，这类人群的精神状态都偏紧，偏完美主义，向好之心

过于强烈。从他们的神态、体态、表情、表达可以观察到，比如他们

坐在那里的时候，手、脚、肩膀、腰背都会比较紧，语速快、思维也

快，都有一些“高敏感、低稳定”的特质。

【第五位书友】

通常这类人群的成长环境、生活环境和工作环境也会有某种程度

的雷同。比如从家庭来说，他可能从小没有得到太多的支持和认可，

父母对他的要求比较多，让他放松的机会少，安全感不足，有一种“需

要证明自己够好”的倾向。
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这样的人在成家立业之后，如果夫妻之间缺乏一种深入的、让人

放松的交流，也会使得他一直要“端”在那里，会加重“内在的焦虑

和不安”。

这类人的个性往往都比较强，在内外焦虑和压力的压迫下，一般

也更多地会遵循或跟随“社会主流价值观”，但生命力的出口和自我

创造往往又过于单一，更多关注于“实现成功、社会认同、紧跟时代、

不能落后”等外部标签。

这一类人，因为生命力比较强，出口又比较少，遇到合适的机会，

可能会以特别积极、热忱的态度去对待某个人或某件事，比如爱情、

事业，或者是公益、慈善，把能量在某段时间里以强烈的、高压的状

态投射在某个目标上。这样常常会把自己的能量快速消耗掉，消耗的

过程是躁动不安的状态，消耗完了，就进入低落抑郁的状态，不断重

复。

这里的原因，除了前面说的内在焦虑、自我加压、过度追求认同，

还有就是社会支持比较少，真实深刻的关系建立不足；从生活的面向

来说，真实感受、真实交流和真实表达可能不够。生命的树枝只朝着

一个地方长过去了，不够完整、均衡。
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我遇到不少这类病人，在过去的几十年中，一直是活在某个相对

固定的角色中。这个角色呢，还多半不是他自己选择的，可能来自周

围的暗示，使他觉得我只要变成这样一类人才是对的。这就是活得不

够接地气，都跟着外面的标准走了，不知道自己真正想要什么。

【第六位书友】

这一类人在治疗上，针刺是必需的。头上可用印堂、百会、率谷

等穴位，还可以扎太冲、太溪，还有关元、气海。不要用强烈的手法，

就是轻轻地扎进去，然后留针20～30分钟，每次扎的穴位不要太多。

这样做的目的，一是减轻头部的能量淤积，也可以自己按揉以上

头部穴位，或者用牛角梳慢慢梳头，会找到一些痛点，然后再重点按

揉；二是《黄帝内经》里说的“以移其神”，因为这类人很少把注意

力放在自己身上，放在属于自己的生活上，而过度地关注外界和外界

对他的评价。

这段是《黄帝内经》关于如何针刺的：“深居静处，占神往来，

闭户塞牖，魂魄不散，专意一神，精气之分，毋闻人声，以收其精，

必一其神，令志在针。浅而留之，微而浮之，以移其神，气至乃休。”

大意是，在一个安静的不受打扰的环境里，感受病人的神气，与

它相应，不闻不问外界，医生和病人都需要精神收敛，注意力集中在
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针的治疗过程上。轻轻地、浅浅地扎进穴位中，引导病人把注意力放

在针上，气到了可以停止。

这个其实是把病人的神带回到身体上来。平时，病人的精、气、

神都跟着他的思想和计划在外面飘，把神收回来是第一步。

前面的文章里提到过，心身一体，心理上的疾病，同时映射了身

体上的瘀堵。所以，在医生针刺治疗的同时，病人自己需要主动有调

整自己生活作息的决心。其中最重要的一点就是运动，运动对恢复健

康的原理已经在前面解释过多次。

但我观察到，大部分的病人似乎宁愿在精神和肉体的双重病痛下

长期熬着，或者一家家的医院、诊所看过来，一种种的药尝过来。当

你告诉他，必须动起来，他往往点头赞同，然后下一句又是：“医生，

我吃哪个药更合适？”…

【第七位书友】

在此，想提醒各位，如果自己不开动起来，医生的力量是有限的。

药物也只是治标不治本，这个“本”就掌握在我们自己的手里。

关于怎么动，这里先做一个简单的建议，可按照自己的体力调节。

●气虚或瘦弱型的：

每天走路一小时以上至全身温热，手指饱满。
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太极、八部金刚、八段锦、瑜伽等温和型锻炼项目选一，每天练

习一到三次。

深蹲30～60个。

●体力较足或实滞型的：

每天慢跑20～40分钟。除了以上温和项目之外，建议增加对抗性

的运动，比如网球。

运动的目的，是把积聚在某处的“热点”均匀疏散到全身，成为

流通的能量。这部分完成后，躁郁症的症状将会大大缓解，甚至消失

●社会交往过多者，适度减少。

●睡前静坐片刻。

。

躁郁综合症的病人，如果他的生活环境比较好，情感上也没有太

大的受伤，是比较容易调治的。我发现有一批这类的肿瘤患者，尤其

是女性，她们或曾有躁郁史，但往往还有过精神、情感上的创伤，或

者心里形成了很大的怨和恨，这个就有难度了。
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任何病，如果病人有着很大的怨恨，这个强烈的负面情绪会改变

整个神和气的格局，会容易往坏的方向发展。


