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摘要：色胺类物质是一类与神经递质5-羟色胺化学结构相似的新型精神活性物质，通过与5-羟色胺受

体结合，产生致幻效应。这类物质是致幻剂中的一大类，其致幻效应强烈，作用时间长，严重威胁吸食者健

康和公共安全。近年来，色胺类物质在多个国家出现滥用，但目前仅有小部分在国际上受到管控。一些色

胺类物质对生理、认知、情感和脑功能相关疾病有治疗作用，故其在治疗物质使用障碍、抑郁症、焦虑症和强

迫症等方面被认为具有较大潜力。本文对色胺类物质在全球滥用情况和管控状况及其药理作用和临床研

究进展进行综述，以期为色胺类物质的研究提供参考。
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色胺类物质（tryptamines）是一类以色胺为母

核的化学物质，具有与神经递质 5 -羟色胺（5 -

hydroxytryptamine，5-HT）相似的化学结构和药理

作用，通过与 5-HT受体结合产生致幻效应，其致幻

效应强烈，作用时间长，严重威胁吸食者健康和公

共安全。对色胺类物质吲哚核上不同位置的化学

修饰造成了该类物质之间理化性质和药效的差异，

主要的5个化学修饰位点见图1。
色胺类物质包括天然色胺类物质和合成色胺

类物质，目前确认的该类物质已累计达到 53种［1］。

早在 1972年，色胺类物质就被发现存在于植物的

根茎中，因具有致兴奋作用，在南美洲地区一些土

著居民的宗教仪式上被使用［2］。近年来，全球范围

内出现一些合成色胺类物质，并渐渐取代传统致幻

剂被滥用，在美国和加拿大等国尤为严重，随着相

关案例报道逐渐增多，色胺类物质滥用也引起了世界

各国的关注。作为新型精神活性物质中的一大类，色

胺类物质更新速度快且相关研究匮乏，使得针对该类

物质的管控尤为困难。本文综述色胺类物质的滥用

情况和管控状况及药理作用和临床研究进展，以期为

后续相关研究提供参考。

1 滥用情况

人类使用天然色胺类物质已有上千年的历史，

赛洛斯（psilocin）和赛洛西宾（psilocybin）是最为常

见的天然色胺类物质，存在于墨西哥裸盖菇中，因

而这类蘑菇也被称为“致幻蘑菇”，印度、墨西哥、澳

大利亚及一些南美洲国家的土著居民在祭祀等宗

教仪式上经常食用这类蘑菇［3］。这类蘑菇在我国云

南等地也有分布，但滥用较少，仅 2016年出现 1例
食用“致幻蘑菇”致精神障碍的报道［4］。N，N-二甲

色胺（N，N-dimethyltryptamine，DMT）是一种存在

于致幻饮料“死藤水”（ayahnasca）中的天然色胺类

物质，在南美洲亚马逊地区的一些部落中被广泛

滥用。另一种天然色胺类物质 5 -甲氧 -DMT（5 -

methoxy-DMT，5-MeO-DMT）则来源于科罗拉多河

蟾蜍的皮肤分泌物和毒液中［5］。根据 2020年全球

药物使用调查（Global Drug Survey）发布的致幻药
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图1色胺类物质的化学结构 . R：不同取代基（氢原子、甲基、乙基

和甲氧基等）.
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物使用调查报告，色胺类物质滥用以“致幻蘑菇”和

DMT最为严重，在使用致幻剂的人群中分别占

16.1%和4.8%，与2019年（14.8%和4.2%）相比均有

所增多［6］。2019年，欧洲 19个国家报告缴获“致幻

蘑菇”案例 950起，16个国家报告缴获 DMT案例

300起，但由于检测手段的局限性，这2种物质的真

实滥用情况可能被低估［1］。

20世纪 60年代，吸食麦角酸二乙酰胺（lyser⁃
gic acid diethylamide，LSD）者逐渐增多，合成色胺

类物质因具有与 LSD相似的致幻作用通常以片剂

或粉末的形态出售，也可被制成油剂在同性恋群体

中使用。5-甲氧-N，N-二异丙色胺（5-methoxy-N，
N -diisopropyl tryptamine，5-MeO-DiPT）是一种常

见的合成色胺类物质，俗称“狐狸”或“火狐狸”。

2001年，美国首次报道了5-MeO-DiPT滥用问题［7］，

而后在日本等国也出现滥用情况［8］，近几年国内男

同性恋群体中流行的“犀牛液”的主要成分也是

5-MeO-DiPT［9］。与 LSD化学结构相似的其他色胺

类物质，如 N，N -二烯丙色胺（N，N -diallyltrypt⁃
amine，DALT）、5-甲氧-N，N-二烯丙色胺（5-MeO-

DALT）和 5-甲氧 -N -甲 -N -异丙色胺（5-methoxy-
N-methyl-N-isopropyltryptamine，5-MeO-MiPT）等

也陆续被合成并滥用［10］。

根据联合国毒品和犯罪问题办公室发布的

《2021年世界毒品报告》，在 2015-2019年间发现

的新型精神活性物质中，合成大麻素类数量最多，其

次是合成卡西酮类、苯乙胺类和色胺类［11］。值得注

意的是，虽然2019年市场上新出现的合成大麻素类

物质数量有所减少，但色胺类物质数量却有所增多。

2 药理作用

色胺类物质具有与 5-HT相似的化学结构，可

激活 5-HT受体产生致幻效应、致幻剂持续性感觉

障碍等精神效应，致幻效应是色胺类物质最为明显

的精神效应。目前普遍认为，色胺类物质产生致幻

作用的机制与其与 5-HT2A受体的结合有关，不同色

胺类物质与 5-HT2A受体亲和力不同。相关研究发

现，色胺类物质的致幻效应可被 5-HT2A受体特异性

拮抗剂M100907所阻断，这也证实了 5-HT2A受体

是色胺类物质致幻作用的靶点［12］。5-HT2A受体在

中枢神经系统分布广泛，主要分布在大脑皮质区

域，在海马、丘脑核、下丘脑的乳突体和中脑的不同

核团中也有分布［4］。此外，5-HT2A受体属于G蛋白

偶联受体，偶联的G蛋白主要有Gq/11蛋白和Gi/o蛋

白。相关研究发现，色胺类物质可特异性激活Gi/o蛋
白介导的信号通路，引起细胞外信号调节激酶 1/2
（extracellular regulated kinase1/2，ERK1/2）的磷

酸化，此通路可能是介导致幻剂效应的主要通

路［4，13］。目前普遍认为色胺类物质成瘾性较弱，但

可导致吸食者急性中毒和死亡。

2.1 药动学

赛洛西宾能迅速被人体吸收，大部分被肝中的

磷酸酶去磷酸化产生具有精神活性的代谢产物赛

洛斯，后者能透过血脑屏障，到达相应的脑区并产

生精神活性作用［3］。赛洛斯主要通过小肠和肝中的

尿苷二磷酸葡萄糖醛酸转移酶代谢为赛洛斯-O-葡

萄糖醛酸结合物；也有一部分通过其他Ⅱ相酶代谢

为4-羟吲哚-3-乙酸或4-羟吲哚-3-乙醇，但参与其中

的具体代谢酶目前尚不清楚；赛洛斯的代谢产物均经

肾排出体外［3］。有研究发现，口服赛洛西宾在健康成

年人中的消除半衰期约为（3.0±1.1）h，不同给药方

式和个体差异会影响赛洛西宾的半衰期。

与赛洛西宾不同，DMT、二乙色胺（diethyltrypt⁃
amine，DET）和 5-MeO-DMT等主要在单胺氧化酶

（monoamine oxidase，MAO）的作用下，通过氧化

脱氨作用代谢为相应的吲哚乙酸衍生物，因此常常

与MAO抑制剂同时使用以增强其药效［15］。如南美

亚马逊地区的一些部落用于宗教仪式的“死藤水”

中，除了含有主要成分DMT外，还添加了一种名为

β-咔啉的生物碱（即一种MAO抑制剂），共同服用后

产生的精神效应可持续 4 h［16］。此外，研究还发现，

DMT在以吸烟的方式使用或与MAO抑制剂同时口

服的情况下，则通过细胞色素P450酶代谢［17］。

5-MeO-DiPT和 5-MeO-MiPT等由于含有相似

的化学结构，代谢途径也类似，大部分均通过细胞

色素P450酶代谢，代谢产物随尿液排出［18］。一些

合成色胺类物质起效快，作用时间长，如 5-MeO-

DALT口服 15 min后即可起效，5-甲氧-α-甲色胺

（5-methoxy -alpha-methyltryptamine，5 -MeO -AMT）
口服剂量为2.5~4.5 mg时作用时间长达12~18 h［10］。
2.2 药效学

2.2.1 致幻效应

致幻效应是色胺类物质最突出的精神效应，是

一种视觉、听觉和触觉等感觉上的主观效应，如服

用“死藤水”后会产生一种“灵魂出窍”的感觉［19］。

根据一位 α-甲色胺（alpha-methyltryptamine，AMT）
使用者的记录，食用AMT后感受到“脑部和身体开

始加速向前运动”，几小时后转变为视觉上的致幻

效应［10］。相关研究显示，在色胺类物质主要的 5个
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化学修饰位点（图 1）中，3位甲基化、4位羟基化和

5位甲氧基化均能增强与 5-HT2A的亲和力，增强致

幻效应；1和 2位上的取代可改变色胺类物质与苯

乙胺类致幻剂的受体相互作用谱［20］。此外，随着

3位甲基的引入，亲脂性增强，更易透过血脑屏障，

也是其致幻效应增强的原因之一［20］。经典致幻剂

如 LSD和 2，5-二甲氧-4-碘苯丙胺与 5-HT2A受体具

有高亲和力，能激动 5-HT2A受体。放射性配体结合

实验证实，赛洛西宾、DMT、5-MeO-DiPT和5-MeO-

MiPT等色胺类物质与 5-HT2A受体均有不同程度的

亲和力［21］。

2.2.2 致幻剂持续性感觉障碍

致幻剂持续性感觉障碍（hallucinogen-persist⁃
ing perception disorder，HPPD）是目前公认的致幻

剂不良作用，是一种以长期或反复出现的感觉障碍

为症状的综合征，主要表现为视觉障碍，被称为“闪

回”现象，如几何假性幻觉、光晕、颜色和（或）灯光

闪烁、运动知觉障碍、残影及弱视等，且可能伴随焦

虑、抑郁样行为［22］。HPPD发病率较低，目前发病

机制尚不清楚，尚无有效的治疗手段。一项针对

LSD、赛洛西宾和DMT等致幻剂使用者的网络问

卷调查了他们使用致幻剂后的视觉变化，其中

22%使用者表示，使用致幻剂后出现短暂的“闪

回”现象，10%使用者产生长期视觉障碍［23］。

2.2.3 成瘾性

目前关于色胺类物质成瘾性的研究较少，但普

遍认为其成瘾性较弱。条件性位置偏爱（condi⁃
tioned place preference，CPP）实验和自身给药实

验是评估物质成瘾性的经典实验。Abiero等［24］采

用 CPP 实验和自身给药实验评估 5-MeO-AMT的
成瘾性，发现小鼠第 1 天 ip 给予 5 -MeO -AMT
3 mg·kg-1，第 2天 ip给予生理盐水，以此顺序交替

给药并连续训练8 d后，小鼠不能产生CPP行为；大

鼠连续 7 d每天 ip给予 5-MeO-AMT 0.3 mg·kg-1

后，未产生自身给药行为。Abiero等［25］采用相似的

方法评估了吡咯烷基色胺、哌啶基色胺、N，N-二丁

色胺和 2-甲色胺 4种色胺类物质的成瘾性，发现这

4种物质在 ip给予 3 mg·kg-1时均不能诱导小鼠产

生CPP行为，ip给予 0.3 mg·kg-1时亦均不能诱导

大鼠产生自身给药行为。

2.2.4 毒性和致死性

大量案例报道了服用色胺类物质后发生急性

中毒的情况，吸食者使用色胺类物质后除了产生致

幻效应，通常还伴随着欣快感增加，并且产生焦躁

易怒、高热、心动过速和恶心等症状。毒性与剂量相

关，如一次性口服AMT 5~10 mg即产生明显的精神

效应，20~30 mg产生的致幻效应可持续 24 h，60~
80 mg产生更加强烈的精神效应，>150 mg可能有

致死风险［5］。文献报道，人服用 5-MeO-DiPT会导

致横纹肌溶解症［26］；此外，Fuse-Nagase等［27］还报

道了1例5-MeO-DiPT致妄想症。相关动物实验还

显示，色胺类物质可对认知和记忆功能造成损害［28］。

色胺类物质致死案例鲜有报道。2003年，美国

迈阿密市报道了美国第 1例与AMT有关的死亡案

例，死者血药浓度为 2.0 mg·L-1［29］。2006年，日本

报道了1例男同性恋使用5-MeO-DiPT中毒致死的

案例，尸检结果显示，死因是5-MeO-DiPT过量所致

的急性心力衰竭［30］。

3 临床研究

尽管多数色胺类物质被多国列为管控药品，但

由于其毒性较低、不易成瘾，且一些色胺类物质对

生理、认知、情感和脑功能都有积极作用，故被认为

在治疗物质使用障碍、抑郁症、焦虑症和强迫症等

疾病方面具有较大潜力［31］。

3.1 物质使用障碍

物质使用障碍（substance use disorders，SUD）
是指使用精神活性物质导致的精神障碍，包括急性

中毒、成瘾和戒断综合征等。酒精、烟草、麻醉药品

和毒品的滥用均可导致SUD。目前，一些小规模开

放性试验已经证实，赛洛西宾在SUD治疗方面取得

了显著疗效。Nielson等［32］研究发现，赛洛西宾口

服剂量为 0.3和 0.4 mg·kg-1时，对治疗酒精依赖有

显著疗效，且无明显的治疗相关不良事件。Johnson
等［33］研究发现，在 15周的手动认知行为疗法中，赛

洛西宾（0.29和 0.43 mg·kg-1）作为戒烟的辅助措

施，在 6个月的随访中，15例参与者中有 12例

（80%）在生物学上被确认为戒烟成功。

3.2 抑郁症和焦虑症

抑郁症主要表现为持久的心境低落、自我封

闭、内疚感和自杀倾向等，焦虑症是以社会心理困

扰为主的神经症，抑郁症常常与焦虑症相伴，是常

见的2种精神疾病［34］。常规药物和社会心理干预可

用于治疗这些疾病，但效果有限。例如，AMT最早

就是作为一种抗抑郁药开发的，曾以“Indopan”的商

品名在俄罗斯销售，后因其不良反应被停用［5］。对传

统疗法无效的患者，“死藤水”或赛洛西宾等致

幻剂辅助疗法可能成为有希望的替代方法。

Palhano-Fontes等［35］研究发现，单剂量“死藤水”
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（1 mL·kg-1）对难治性抑郁症具有显著的治疗作用。

Carhart-Harris等［36］研究了赛洛西宾在耐药性抑郁

症患者中的疗效和安全性。12例患者（男女各

6例）接受2剂赛洛西宾（初始10 mg，后续25 mg），

中间均提供了心理治疗。在 3个月的随访中，抑郁

症症状快速自评量表和斯奈思-汉密尔顿快感量表

评分显示，7例（约 58%）达到缓解标准，并且未发生

严重或意外的不良反应。2018年，Carhart-Harris
等［37］在另一项研究中也证实，赛洛西宾抗抑郁和抗

焦虑作用显著。

3.3 强迫症

强迫症属于精神类疾病范畴，主要特征是反复

出现思维上和行为上的强迫，病因尚不明确，多与

心理、家族遗传和神经内分泌特征等因素相关。目

前，选择性 5-HT再摄取抑制剂是治疗强迫症的一

线药物，但其治疗缓解率仅为 40%~60%［38］，因此，

迫切需要更有效的新治疗方案。Moreno等［39］使用

随机双盲临床试验研究了赛洛西宾对强迫症患者

的疗效、安全性和耐受性，9例强迫症患者接受了口

服赛洛西宾 100~300 μg·kg-1的治疗，记录给药后

0，1，4，8和24 h生物学体征，并进行耶鲁-布朗强迫

症状量表和疼痛视觉模拟评分。结果显示，所有受

试者的强迫症症状均有不同程度地降低，未观察到

明显的不良反应，且剂量之间无差异性。

4 管控状况

部分色胺类物质已受到联合国 1971年《精神

药物公约》的管控，如DMT，DET和AMT，其他色胺

类物质在不同国家和地区的管控情况不同。赛洛

西宾和赛洛斯在美国、英国、加拿大、日本和澳大利

亚等国家受到了严格管控。然而值得注意的是，美

国虽于 1970年就已将赛洛西宾和赛洛斯列为第一

类物质进行管控，但除加利佛尼亚州外，其他州持

有“致幻蘑菇”的孢子仍然合法，这无疑为其在美国

的管控增加了阻碍［40］。

在美国，5-MeO-DiPT和 5-MeO-DMT分别于

2004年和 2010年被正式列为第一类药物受到管

控［41-42］。在澳大利亚，5-MeO-DMT和5-MeO-AMT
被列为《毒药标准》附表 9中的物质，禁止制造、持

有、销售和使用［43］。在瑞典，5-MeO-DMT，5-MeO-

AMT和 5-MeO-DiPT于 2004年被列为“危险品”而

禁止运输［44］。5-MeO-DALT在美国未被列为管控

物质，但在英国已于 1971年被列为《药物滥用法

案》管控物质，在保加利亚、芬兰和罗马尼亚等国也

受到了管控［45］。

我国于 2015年 9月 24日发布《非药用类麻醉

药品和精神药品列管办法》，自2015年10月1日起

将AMT，5-MeO-DiPT，5-MeO-DALT，5-MeO-DMT
和5-MeO-MiPT正式列为管控物质，于2021年7月
1日起将5-MeO-AMT正式列入《非药用类麻醉药品

和精神药品》增补目录［46-47］。

多数国家虽已立法对部分色胺类物质进行管

控，但整体而言，色胺类物质在全球范围内的管控

力度仍有待加强，尤其是近年来新出现的合成色胺类

物质，其原因可能与色胺类物质毒性较低、成瘾性低，

且针对其毒性和成瘾性的研究匮乏有关。

5 结语

色胺类物质是一类能产生致幻效应的新精神

活性物质，其滥用人数在全球范围内逐渐增加，目

前仅小部分色胺类物质在一些国家和地区受到管

控。虽然已有临床试验证明，色胺类物质在治疗物

质使用障碍、抑郁症、焦虑症和强迫症等疾病方面

具有治疗潜力，但其安全性仍有待更深层次的研

究。此外，有关色胺类物质的成瘾性和毒性研究数

据有限，尤其是对近年来出现的新型色胺类物质的

研究非常匮乏，因此，亟需加快对色胺类物质的相

关研究，为其管控和临床应用提供更多参考依据。
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Pharmacological and clinical research progress on tryptamines
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Abstract: Tryptamines are a class of new psychoactive substances with a chemical structure similar
to that of the neurotransmitter serotonin. They produce hallucinogenic effects by binding to serotonin
receptors. This type of substance is a large class of hallucinogens and has a strong hallucinogenic
effect and a long action time, which poses a serious threat to the health of smokers and public safety.
In recent years, tryptamine substances have been abused in many countries, but only a small part of
tryptamine substances is currently under international control. Some tryptamines have therapeutic effects
on physiology, cognition, emotion and brain function, so they are considered to have great potential in
the treatment of substance use disorders, depression, anxiety, obsessive-compulsive disorder and other
diseases. In this paper, the current global abuse, control measures, pharmacological effects and clinical
researches of tryptamines are reviewed in order to provide reference for future research on tryptamines.
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