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中医调体质+西医控症状，
双相障碍巧应对

双相障碍就像大脑情绪的“过山车”，患者会在躁狂的“高峰”与

抑郁的“低谷”间反复切换，既影响日常工作生活，也给身心健康带来不

小负担。应对这种复杂的精神障碍，单一方式往往难以全面起效，而“西

医控症状+中医调体质”的结合模式，能从不同维度为患者提供支持。
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西医控症状

西医控制精神心理疾病症状，

搭建起药物、物理、心理治疗紧密

协作的多元体系。药物精准调神经

递质，物理速克顽固症状，心理助

患 者 自 我 觉 察 ， 多 管 齐 下 稳 定 病

情。

药 物 治 疗 ： 针 对 躁 狂 发 作 ，

医生可能会使用心境稳定剂，帮助

平复兴奋、冲动等症状，防止情绪

过度“冲高”；面对抑郁发作，会

谨慎选择抗抑郁药物，避免诱发躁

狂，同时搭配心境稳定剂，让情绪

平稳回落。这些药物能通过调节大

脑神经递质，快速缓解极端情绪状

态，为后续调理打下基础。

物理治疗：当药物效果不佳或

患者不适合长期用药时，物理治疗

可作为补充。比如电抽搐治疗，能

快速缓解严重抑郁、躁狂或自杀倾

向等顽固症状；重复经颅磁刺激则

通过磁场作用于大脑特定区域，温

和调节神经功能，帮助改善情绪低

落、动力不足等问题，且安全性相

对较高。

心 理 干 预 ： 西 医 的 心 理 治 疗

并非直接“治病”，而是教患者认

识自身情绪规律。通过认知行为疗

法，患者能学会识别情绪波动的前

兆，掌握应对焦虑、抑郁的方法；

家庭治疗则能改善家庭成员间的互

动模式，减少外界刺激对患者情绪

的影响，辅助稳定症状。

中医调体质

中医调理双相障碍，关键在于

先弄清楚患者属于什么体质类型，

然后通过中药、非药物疗法等多种

方式，从根源上改善体质，减少情

绪发作。

辨 证 分 型 ： 中 医 会 根 据 患 者

的症状、舌苔、脉象等，将双相障

碍对应的体质分为不同类型。比如

肝郁化火型，常表现为情绪暴躁、

口苦失眠，需疏肝泻火；心脾两虚

型，多伴随情绪低落、乏力心悸，

要健脾养心。只有明确分型，才能

做到“一人一方”的精准调理。

中 药 调 理 ： 针 对 不 同 体 质 类

型，中医会选用对应的中药方剂。

如 肝 郁 化 火 者 可 能 用 到 龙 胆 泻 肝

汤，清泻肝火；心脾两虚者常用归

脾汤，补益心脾。这些中药通过调

理脏腑功能，平衡气血阴阳，逐渐

改善身体对情绪的“易感性”，减

少躁狂、抑郁发作的频率。

非药物疗法：除了中药，中医

的非药物疗法也能发挥作用。针灸

可通过刺激特定穴位，疏通经络、

调节气血，缓解失眠、焦虑等伴随

症状；推拿按摩能放松身体、舒缓

情绪，帮助患者维持平和的心态；

此 外 ， 太 极 拳 、 八 段 锦 等 养 生 功

法，能通过动静结合的方式，改善

体质，增强情绪稳定性。

协同更高效

面 对 双 相 障 碍 复 杂 多 变 的 病

情 ， 中 西 医 协 同 以 科 学 严 谨 的 态

度，依据不同阶段特点，精准运用

药物、疗法，为患者量身定制全方

位、个性化的治疗方案。

急性期：在双相障碍急性发作

期，以西医药物、物理治疗为主，

快 速 控 制 极 端 情 绪 ， 避 免 病 情 恶

化；同时搭配温和的中医调理，如

中药缓解药物副作用（如口干、便

秘），针灸改善失眠，减少身体对

治疗的不适反应。

稳定期：进入病情稳定期后，

可逐渐将重点转向中医调体质，通

过中药、养生功法等，持续改善脏

腑功能，增强身体对情绪的调节能

力；此时西医并非停用，而是根据

病 情 调 整 药 物 剂 量 ， 维 持 情 绪 稳

定，为中医调理争取足够时间，防

止病情反复。

长期管理：中西医结合的核心

是“个性化”。医生会根据患者的

病情严重程度、体质特点、对药物

的反应等，制定长期管理方案——

比如有的患者需长期小剂量西药维

持，搭配健脾疏肝的中药；有的患

者体质改善后，可在医生指导下逐

渐减少西药，以中医调理为主。同

时，定期复查，根据病情变化调整

方案，确保应对效果持续有效。

双 相 障 碍 病 情 虽 然 复 杂 ， 但

“西医控症状+中医调体质”的模

式带来全面应对之策。西医如急先

锋，快速稳住情绪“过山车”，缓

解急性发作之苦；中医似深耕者，

从根源改善体质“土壤”，降低长

期反复风险。不过，二者治疗均要

在专业医生指导下进行，患者请勿

自行调整方案。


