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摘  要 

目的：探讨抑郁症患者血清性激素水平、卵泡刺激素(follicle stimulating hormone, FSH)/黄体生成素

(luteinizing hormone, LH)比值变化，及其与焦虑抑郁症状的相关性。方法：纳入2020年01月至2020
年12月在昆明医科大学第一附属医院精神科住院的364例抑郁症患者作为抑郁组，选取同期健康体检人

员994例作为对照组，按性别和年龄分为年轻男性抑郁组、老年男性抑郁组、年轻女性抑郁组、围绝经

期女性抑郁组、老年女性抑郁组。测定纳入对象血清性激素水平，根据汉密尔顿抑郁量表、汉密尔顿焦

虑量表评定病例组抑郁情绪和焦虑症状。采用Mann-Whitney U检验分析抑郁组与对照组血清性激素之

间的差异，Pearson相关性分析评估抑郁组性激素与汉密尔顿抑郁量表(HAMD-17)及汉密尔顿焦虑量表

(HAMA)评分的相关性。结果：1) 抑郁症患者泌乳素(prolactin, PRL)水平显著高于健康人群(P < 0.05)，
男性患者中，45岁以上男性患者睾酮(testosterone, T)水平及T/雌二醇(estradiol, E2)高于健康人群(P < 
0.05)，孕酮(progesterone, P)水平及FSH/LH低于健康人群(P < 0.05)；女性患者中，19~45岁女性患者

T、FSH、FSH/LH、T/E2比值低于健康人群，E2水平高于健康人群(P < 0.05)。2) 19~45岁女性患者PRL
水平与HAMA评分呈正相关(r = 0.195, P < 0.05)，FSH/LH与HAMD评分呈正相关(r = 0.264, P < 0.05)；
45~55岁女性患者PRL水平与HAMA呈负相关(r = −0.251, P < 0.05)；55岁以上女性患者FSH/LH与

HAMA呈负相关(r = −0.353, P < 0.05)，其他性激素指标与HAMD、HAMA评分无相关性(P > 0.05)。结

论：不同性别和不同年龄段抑郁症患者血清性激素水平与HAMD、HAMA评分的相关性存在显著差异，

性激素指标可作为抑郁症患者的早期诊治参考。 
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Abstract 
Objective: To investigate the changes in serum sex hormone levels and follicle stimulating hor-
mone (FSH)/luteinizing hormone (LH) ratio in patients with depression, and their correlation 
with anxiety and depressive symptoms. Methods: A total of 364 depressed patients hospitalized in 
the Department of Psychiatry of the First Affiliated Hospital of Kunming Medical University from 
January 2020 to December 2020 were included as the depression group, and 994 cases of health 
examiners during the same period were selected as the control group, and were divided into 
young male depression group, elderly male depression group, young female depression group, pe-
rimenopausal female depression group, and elderly female depression group according to gender 
and age. The serum sex hormone levels of the included subjects were measured, and the de-
pressed mood and anxiety symptoms of the case group were assessed according to the Hamilton 
Depression Scale and the Hamilton Anxiety Scale. The Mann-Whitney U test was used to analyze 
the difference between serum sex hormones in the depressed group and the control group, and 
the Pearson correlation analysis was used to evaluate the correlation between sex hormones in 
the depressed group and Hamilton Depression Scale (HAMD-17) and Hamilton Anxiety Scale 
(HAMA) scores. Results: 1) Prolactin (PRL) levels in depressed patients were significantly higher 
than those in healthy people (P < 0.05), male patients over 45 years old had testosterone (T) levels 
and T/estradiol (E2) higher than healthy people (P < 0.05), progesterone (P) levels and FSH/LH 
were lower than healthy people (P < 0.05); Among female patients, the ratios of T, FSH, FSH/LH, 
and T/E2 in female patients aged 19~45 years were lower than those in healthy people, and the E2 
level was higher than that in healthy people (P < 0.05). 2) The PRL level of female patients aged 
19~45 years was positively correlated with the HAMA score (r = 0.195, P < 0.05), and FSH/LH was 
positively correlated with the HAHD score (r = 0.264, P < 0.05). The PRL level of female patients 
aged 45~55 years was negatively correlated with HAMA (r = −0.251, P < 0.05). FSH/LH was nega-
tively correlated with HAMA in women over 55 years of age (r = −0.353, P < 0.05), and other sex 
hormone indexes were not correlated with HAMD and HAMA scores (P > 0.05). Conclusion: The 
correlation between serum sex hormone levels and HAMD and HAMA scores in depressed patients 
of different genders and different age groups is significantly different. Sex hormone indexes can be 
used as a reference for early diagnosis and treatment of depressed patients. 
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1. 引言 

抑郁症(Major Depressive Disorder, MDD)是最常见的一种心理疾病，以连续且长期的心境低落、睡眠

障碍、食欲紊乱为主要的临床特征，是现代人心理疾病最重要的类型(蔡菁，凌冬，2020)。严重的抑郁和

焦虑情绪被证实是造成自残和自杀的主要原因(Bukstein, 2022)，已经严重威胁人类健康，成为社会的重

大公共卫生问题(Smith, 2014)。据报道，女性的发病率是男性的 2 倍。性激素水平紊乱是其发生的重要因

素(Kundakovic and Rocks, 2022)。性激素水平在整个生命周期中不断变化，其波动与抑郁症患者的抑郁及

焦虑情绪密切相关，而且可能介导早期生活压力引起的多巴胺变化，同时雌二醇能有效影响 5-羟色胺系

统，并诱导突触 5-羟色胺主要调节因子的表达，进而改变 5-羟色胺与选择性 5-羟色胺再摄取抑制剂

(selective serotonin reuptake inhibitor, SSRI)抗抑郁药的结合(王海青等，2022)，间接影响脑部的情绪调节

和认知功能(Eck and Bangasser, 2020)。另外泌乳素在应急调节和在应激适应中也发挥重要作用，其较高

的水平还是精神疾病发生的危险因素(Torner, 2016)。《更年期激素治疗全球共识声明》表明，激素治疗

可能有助于改善有抑郁/焦虑症状的绝经后早期妇女的情绪(de Villiers et al., 2016)。然而，目前性激素水

平的变化与抑郁患者抑郁量表和焦虑量表评分相关性还未明确，对抗抑郁药的疗效影响也尚未有统一定

论。本研究探索抑郁症患者性激素水平的变化与临床抑郁及焦虑情绪的相关性，以期为抑郁症患者的诊

疗提供新策略，从而有效改善抑郁患者的临床症状，提高患者生活质量。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

纳入 2020 年 01 月至 2020 年 12 月在昆明医科大学第一附属医院精神科住院的抑郁发作患者。纳入

标准：① 符合 DSM-IV 抑郁症诊断标准，由 2 名培训过的精神科医师使用 DSM-IV (The Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders-IV)检查手册进行评定；② 汉密尔顿抑郁量表 17 项(Hamilton De-
pression Scale-17, HAMD-17)评分 ≥ 17 分；③ 年龄 19~83 岁；④ 身体发育正常；排除标准：① 药物或

酒精依赖者；② 患有内分泌疾病患者；③ 肝、肺、肾等严重躯体疾病者；④ 言语或认知障碍，无法配

合相关评估；⑤ 患有其他精神疾病；⑥ 妊娠期、哺乳期、月经期妇女患者；⑦ 肿瘤患者；⑧ 合并大

脑器质性疾病和中枢神经系统疾病；⑨ 严重高血压(Ⅲ级高血压)、急性心肌梗死、纽约心脏学会(NYHA)
心功能分级Ⅲ级及以上的心力衰竭、室性心动过速和心房颤动等严重心律失常；⑩ 自身免疫性疾病和炎

症性疾病。符合纳入和排除标准的抑郁组共 364 例，根据性别和年龄将抑郁组分为 5 个亚组：年轻男性

(19~45 岁)抑郁组 59 例，老年男性抑郁组(≥45 岁) 59 例，年轻女性(19~45 岁)抑郁组 109 例，老年女性(>55
岁)抑郁组 70 例，围绝经期女性(45~55 岁)抑郁组 67 例。 

纳入同期门诊和体检人员作为对照组，纳入标准：① 无神经精神疾病；② 无精神病家族史；③ 年
龄 19~83 岁；④ 身体发育正常；⑤ HAMD < 5 分；排除标准同病例组。最终对照组共 994 例，根据性

别、年龄将对照组分为 5 个亚组：年轻男性(19~45 岁)组 65 例，老年男性组(≥45 岁) 92 例，年轻女性 19~45
岁)组 568 例，老年女性(>55 岁)组 70 例，围绝经期女性(45~55 岁)组 199 例。 

本研究经昆明医科大学第一附属医院伦理委员会批准(批准号为：L No. 50 (2016))，研究对象或家属

签署知情同意书。 
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2.2. 方法 

1) 血清性激素浓度检测所有研究对象入组后第二天早晨采集空腹静脉血 5 mL，置于含促凝剂的试

管内，待血液凝固析出血清后以 3000 r/min 离心 10 min，采用化学发光法测定血清雌二醇(E2)、促黄体

生成激素(LH)、促卵泡生成激素(FSH)、睾酮(T)、泌乳素(PRL)和孕酮(Prog)浓度。计算 FSH/LH、T/E2
比值。 

2) 量表评定方法由一名经过专业培训的精神科医师在抽血当天询问病例组患者病史、体征和精神检

查。① 采用汉密尔顿抑郁量表(HAMD) 17 项评定患者抑郁情绪及严重程度；② 采用汉密尔顿焦虑量表

(HAMA)评分评定患者的焦虑症状及严重程度。 

2.3. 统计学处理 

采用 SPSS 22.0 进行统计分析，采用 Kolmogorov-Smirnov 检验数据正态性，符合正态分布的计量资

料采用 X SE± 描述，不满足正态分布的计量资料采用 M(P25, P75)描述。抑郁组与对照组间比较采用

Mann-Whitney U 检验，性激素水平与 HAMD、HAMA 评分相关性采用 Pearson 相关性分析。采用双侧检

验，检验水准 α = 0.05，以 P < 0.05 为差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 一般资料 

年轻男性抑郁组与对照组年龄分别为(31.31 ± 1.06)岁和(28.97 ± 0.74)岁，老年男性抑郁组与对照组年

龄分别为(57.66 ± 1.05)岁和(55.98 ± 1)岁，年轻女性抑郁组与对照组年龄分别为(31.22 ± 0.84)岁和(30.89 ± 
0.31)岁，围绝经期女性抑郁组与对照组年龄分别为(49.18 ± 0.33)岁和(48.89 ± 0.19)岁，老年女性抑郁组与

对照组年龄分别为(62.75 ± 0.71)岁和(61.04 ± 0.53)岁，5 个抑郁组亚组与对照组年龄均无统计学意义(P > 
0.05)，两组间具有可比性。 

3.2. 抑郁症患者性激素水平变化特点 

抑郁症患者 PRL 水平高于健康对照组，除老年男性组外，其余 4 组均有统计学差异(P < 0.05)；T 水

平在年轻女性抑郁组和围绝经期女性抑郁组低于健康对照组，差异有统计学意义(P < 0.05)，在老年男性

抑郁组和老年女性抑郁组高于健康对照组，差异有统计学意义(P < 0.05)；另外年轻女性组 E2 水平高于

健康对照组，FSH 低于对照组，差异有统计学意义(P < 0.05)；老年男性组 Prog 水平低于健康对照组，差

异有统计学意义(P < 0.05) (见表 1~5)。 
 

Table 1. Comparison of serum sex hormones in depressed and control groups of young men 
表 1. 年轻男性抑郁组与对照组血清性激素比较 

组别 n E2 
(pg/mL) 

LH 
(mIU/mL) 

FSH 
(mIU/mL) 

T 
(ng/mL) 

PRL 
(ng/mL) 

Prog 
(ng/mL) FSH/LH T/E2 

年轻男性 
抑郁组 

59 28 
(21.00, 36.00) 

3.27 
(2.18, 4.26) 

2.98 
(2.37, 4.13) 

5.05 
(3.98, 6.36) 

25 
(12.05, 20.67) 

0.10 
(0.10, 0.20) 

1.01 
(0.65, 1.46) 

0.184 
(0.145, 0.247) 

年轻男性 
对照组 

65 25 
(18.00, 32.50) 

2.7 
(1.97, 3.82) 

2.77 
(1.98, 4.62) 

5.26 
(3.92, 6.72) 

12.97 
(9.01, 17.75) 

0.20 
(0.10, 0.30) 

1.09 
(0.86, 1.61) 

0.184 
(0.15, 0.269) 

Z  −1.69 −1.53 −0.39 −0.51 −2.27 −1.64 −1.42 −1.07 

P  0.09 0.13 0.7 0.61 0.02 0.1 0.16 0.28 
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Table 2. Comparison of serum sex hormones in depressed and control groups of elderly men 
表 2. 老年男性抑郁组与对照组血清性激素比较 

组别 n E2 
(pg/mL) 

LH 
(mIU/mL) 

FSH 
(mIU/mL) 

T 
(ng/mL) 

PRL 
(ng/mL) 

Prog 
(ng/mL) FSH/LH T/E2 

老年男性 
抑郁组 

59 23 
(17.00, 33.00) 

4.41 
(3.04, 6.53) 

5.69 
(4.25, 9.58) 

5.21 
(3.04, 6.41) 

12.11 
(9.8, 17.79) 

0.10 
(0.10, 0.20) 

1.39 
(0.97, 1.74) 

0.199 
(0.153, 0.311) 

老年男性 
对照组 

92 26.9 
(19.00, 35.98) 

4.41 
(2.43, 7.03) 

6.5 
(3.82, 9.80) 

1.91 
(0.20, 5.37) 

11.54 
(7.30, 17.43) 

0.20 
(0.10, 0.30) 

1.57 
(1.15, 2.5) 

0.082 
(0.008, 0.216) 

Z  −1.704 −0.395 −0.534 −3.778 −1.169 3.567 −2.588 −4.76 

P  0.088 0.693 0.593 0.000 0.242 0.000 0.01 0.000 
 
Table 3. Comparison of serum sex hormones in depressed and control groups of young women 
表 3. 年轻女性抑郁组与对照组血清性激素比较 

组别 n E2 
(pg/mL) 

LH 
(mIU/mL) 

FSH 
(mIU/mL) 

T 
(ng/mL) 

PRL 
(ng/mL) 

Prog 
(ng/mL) FSH/LH T/E2 

年轻女性 
抑郁组 

109 69 
(39.00, 148.00) 

4.54 
(2.75, 8.34) 

4.02 
(2.43, 5.55) 

0.29 
(0.23, 0.36) 

23.7 
(16.57, 41.70) 

0.30 
(0.10, 4.90) 

0.85 
(0.54, 1.62) 

0.004 
(0.002, 0.008) 

年轻女性 
对照组 

568 40 
(27.00, 79.75) 

3.99 
(2.66, 6.52) 

5.03 
(4.11, 6.41) 

0.35 
(0.27, 0.45) 

14.46 
(10.49, 20.31) 

0.2 
(0.10, 0.48) 

1.32 
(0.80, 1.98) 

0.009 
(0.004, 0.014) 

Z  −4.959 −1.245 −4.914 −4.835 −8.003 −1.193 −4.323 −6.57 

P  0.000 0.213 0.000 0.000 0.000 0.233 0.000 0.000 
 
Table 4. Comparison of serum sex hormones in depressed and control groups of perimenopausal women 
表 4. 围绝经期女性抑郁组与对照组血清性激素比较 

组别 n E2 
(pg/mL) 

LH 
(mIU/mL) 

FSH 
(mIU/mL) 

T 
(ng/mL) 

PRL 
(ng/mL) 

Prog 
(ng/mL) FSH/LH T/E2 

绝经期 
女性 

抑郁组 
67 24 

(9.00, 82.00) 
18.67 

(4.27, 29.26) 
44.26 

(6.31, 61.18) 
0.24 

(0.2, 0.28) 
19.92 

(15.45, 29.11) 
0.20 

(0.10, 0.40) 
2.09 

(1.46, 2.45) 
0.008 

(0.003, 0.022) 

围绝经期

女性 
对照组 

199 
22 

(9.00, 
109.00) 

16.21 
(5.01, 31.10) 

27.9 
(8.12, 60.73) 

0.27 
(0.22, 0.34) 

11.65 
(8.48, 16.87) 

0.20 
(0.10, 0.50) 

1.94 
(1.37, 2.63) 

0.012 
(0.003, 0.025) 

Z  0.769 0.681 0.933 −3.322 −6.235 −0.794 −0.021 −1.121 

P  0.769 0.681 0.933 0.001 0.000 0.427 0.983 0.262 
 
Table 5. Comparison of serum sex hormones in depressed and control groups of elderly women 
表 5. 老年女性抑郁组与对照组血清性激素比较 

组别 n E2 
(pg/mL) 

LH 
(mIU/mL) 

FSH 
(mIU/mL) 

T 
(ng/mL) 

PRL 
(ng/mL) 

Prog 
(ng/mL) FSH/LH T/E2 

老年女性 
抑郁组 

70 9.00 
(9.00, 12.00) 

21.98 
(16.14, 28.48) 

51.88 
(40.34, 75.85) 

0.24 
(0.18, 0.31) 

14.83 
(10.88, 23.72) 

0.10 
(0.00, 0.20) 

2.40 
(2.11, 2.96) 

0.023 
(0.0148, 0.03) 

老年女性 
对照组 

70 9.00 
(9.00, 12.5) 

22.22 
(16.10, 28.18) 

51.64 
(39.65, 67.78) 

0.21 
(0.16, 0.27) 

8.87 
(6.14, 12.74) 

0.10 
(0.10, 0.20) 

2.56 
(2.17, 3.09) 

0.021 
(0.0148, 0.027) 

Z  −0.741 −0.956 −0.313 −2.178 −5.022 −0.082 −1.207 −0.882 

P  0.459 0.339 0.755 0.029 0.000 0.935 0.228 0.378 
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3.3. 抑郁症患者性激素比值变化特点 

与健康对照组相比，老年男性抑郁患者和年轻女性抑郁患者 FSH/LH 比值低于健康对照组，差异有

统计学意义(P < 0.05)；老年男性抑郁症 T/E2 比值高于健康对照组，差异有统计学意义(P < 0.05)，年轻女

性抑郁组 T/E2 低于健康对照组，差异有统计学意义(P < 0.05) (见表 2、表 3)。 

3.4. 性激素及其比值与 HAMD、HAMA 评分相关性 

年轻女性组 PRL 水平与 HAMA 评分变化值存在正相关(r = 0.195, P < 0.05)，FSH/LH 与 HAMD 评分

变化值存在正相关(r = 0.264, P < 0.05)；围绝经期女性组 PRL 水平与 HAMA 存在负相关(r = −0.251, P < 
0.05)；老年女性组 FSH/LH 与 HAMA 存在负相关(r = −0.353, P < 0.05)；其他性激素指标与 HAMD、HAMA
评分无相关性(P > 0.05)，(见表 6~9)。 
 
Table 6. Correlation analysis of serum PRL levels with HAMD and HAMA scales in depressed group 
表 6. 抑郁组血清 PRL 水平与 HAMD、HAMA 量表相关分析 

项目 年轻男性组 老年男性组 年轻女性组 围绝经期女性组 老年女性组 

 r P r P r P r P r P 

HAMD 0.092 0.489 −0.177 0.183 0.093 0.335 −0.177 0.152 0.026 0.823 

HAMA 0.156 0.238 −0.089 0.507 0.195 0.042 −0.251 0.041 −0.04 0.726 
 
Table 7. Correlation analysis of serum T levels with HAMD and HAMA scales in depressed group 
表 7. 抑郁组血清 T 水平与 HAMD、HAMA 量表相关分析 

项目 年轻男性组 老年男性组 年轻女性组 围绝经期女性组 老年女性组 

 r P r P r P r P r P 

HAMD 0.011 0.932 0.163 0.221 −0.165 0.085 −0.077 0.533 0.128 0.290 

HAMA −0.065 0.624 0.155 0.246 −0.121 0.209 −0.131 0.292 0.154 0.203 
 
Table 8. Correlation analysis of FSH/LH with HAMD and HAMA scales in the depressed group 
表 8. 抑郁组 FSH/LH 与 HAMD、HAMA 量表相关分析 

项目 年轻男性组 老年男性组 年轻女性组 围绝经期女性组 老年女性组 

 r P r P r P r P r P 

HAMD −0.022 0.869 −0.240 0.070 0.264 0.006 0.160 0.195 −0.163 0.177 

HAMA 0.223 0.089 −0.087 0.516 −0.091 0.348 0.183 0.138 −0.353 0.003 
 
Table 9. Correlation analysis of T/E2 with HAMD and HAMA scales in the depressed group 
表 9. 抑郁组 T/E2 与 HAMD、HAMA 量表相关分析 

项目 年轻男性组 老年男性组 年轻女性组 围绝经期女性组 老年女性组 

 r P r P r P r P r P 

HAMD −0.081 0.542 0.013 0.925 −0.059 0.540 −0.145 0.242 0.119 0.325 

HAMA −0.051 0.701 0.016 0.907 −0.100 0.301 −0.130 0.296 0.075 0.538 

4. 讨论 

性激素在人体生殖系统、心血管系统、内分泌系统等发挥重要生理功能，如雌激素对中枢神经系统
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具有保护作用。性激素水平波动时，可能通过改变炎症反应、调节神经递质、干扰信号通路等机制介导

抑郁症的发生调节神经系统功能(陈美惠等，2021)。这一改变以产后抑郁最为显著：妊娠分娩过程中，体

内内分泌环境发生很大变化，尤其是产后 24 小时内体内激素的急剧变化是产后抑郁发生的生物学基础

(Borgsted et al., 2022)。既往也有研究证实，抑郁症患者存在性激素水平改变，但是研究都比较片面，且

多针对单一性别和年龄段，例如围绝经期抑郁和产后抑郁(邬朝晖等，2022；马曙铮，孟宝丽，王宏锋，

2020)。本研究按照性别和年龄对入组患者进行分组，减少性别和年龄对性激素水平的影响，同时纳入健

康对照，对抑郁症患者性激素进行了差异性比较。结果发现不同性别、年龄抑郁患者血清性激素存在差

异。 
本研究结果显示无论是男性还是女性抑郁症患者，血清泌乳素水平均高于健康对照组，且在女性患

者中表现出与焦虑评分相关。与既往研究部分一致(Elgellaie et al., 2021)。泌乳素作为一种多肽激素，由

垂体前叶的嗜酸细胞(催乳细胞)分泌，受下丘脑多巴胺的紧张性抑制，参与神经递质的调节。Manuel 
Delgado-Alvarado 等(Delgado-Alvarado et al., 2019)发现其水平与初次发作精神病女性抑郁症患者的疾病

严重程度有关。抑郁症患者在面对压力应激时，可能会导致催乳素调节失衡。由于抗抑郁药物会影响泌

乳素水平(中国神经科学学会精神病学基础与临床分会精神分裂症临床研究联盟，2021)，尤其是利培酮，

低剂量情况下也可能增加泌乳素水平。Asmahan Elgellaie 等(Elgellaie et al., 2021)纳入未接受治疗的抑郁

症患者进行研究，发现泌乳素在未治疗的患者中仍较高，并且与焦虑、精神症状、躯体症状、体重增加

相关，这与本研究结果一致。 
同时当前研究发现，与健康对照人群相比，年轻女性抑郁患者除泌乳素异常外，其他性激素水平也

有明显异常，其中 E2 水平增高，与刘亚丽(刘亚丽，孟庆丰，2016)等人研究一致。E2 升高反馈调节 FSH
的释放。然而有研究报道，抑郁患者 E2 水平低于非抑郁患者(陈雪春，陈景洲，2022)，这与 E2 发挥神

经保护作用相印证。本文研究结论与之不相符，这种差异主要与抗抑郁药物的使用有关，如芍药甘草汤、

氯氮平、帕罗西汀等可增加血清 E2 水平(李剑等，2022；王瑞强，2022)。另外老年患者较年轻患者而言，

血清 T 水平高于健康对照人群，与 Zhongbao Chen 等人的研究一致(Chen et al., 2020)，而年轻患者尤其是

年轻女性和围绝经期女性表现出低于健康人群，与既往研究结论不一致(Margolese, 2000)。这可能与性激

素结合球蛋白水平的波动和性腺功能减退有关(雷荣，2020；McHenry et al., 2014)。在未来的研究中需要

进一步的证据来阐明其关联。 
值得注意的是本研究发现年轻女性组 FSH/LH 比值低于健康对照组，女性经历青春期、妊娠期、产

后、围绝经期、老年期相关的激素波动，随着年龄的增加，血清 FSH 及 LH 水平升高，孕期雌激素及孕

酮激素急剧上升抑制 HPA 轴功能，而更年期以后，雌激素水平降低失去对 HPA 轴的抑制，FSH 及 LH
释放增加。激素水平的波动通过胆碱能、多巴胺能或 HPA 轴激活来调节神经内分泌系统，增加抑郁症的

易感性(李玲，谢华，戴剑峰，2014)。然而目前对于年轻女性群体 FSH/LH 与抑郁症发生发展的相关机制

较少，还有待于进一步研究。 
本研究存在一定的局限性，比如未能充分考虑抗抑郁药物的影响，女性的生理周期等，在以后的研

究中，可进一步控制以上因素对结果的影响，使研究结论更具有说服力。综上所述，本研究通过对比不

同年龄、性别抑郁患者血清性激素六项指标及其比值的差异，发现抑郁症患者血清泌乳素及睾酮水平与

健康人群存在显著差异，其中尤以女性抑郁患者性激素变化最为显著，表明性激素水平变化与抑郁症的

发生密切相关，在诊治过程中监测性激素水平波动对抑郁症的诊断和治疗具有重要的参考价值，特别是

对情绪状态的评估必不可少。同时以年龄和性别特征变化的激素水平可为临床制定个体化的诊疗方案提

供参考依据。 
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5. 结论 

抑郁症患者血清性激素水平与健康人群存在显著差异，其中年轻女性患者尤为突出，在诊治过程中

可作为常规检测项目监测病情变化，辅助评估抑郁焦虑症状的严重性。 
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