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［摘　要］　目的　探讨体质兼夹程度与上热下寒的相关性。 方法　选择２７７例１８～３４岁的青年男女健康人群填写中医体

质调查表，根据结果将人群分为平和质组（１１１例）、单一偏颇体质组（７２例）、兼夹体质组（９４例，同时具有２～３种偏颇体质），

通过红外热像检测系统测量上焦及其脏腑（肺、心）、下焦及其脏腑（肾、命门、膀胱、右大肠、左大肠）等体表投影区的相对温差。

结果　单一偏颇体质组肾的相对温差明显低于平和质组（Ｐ＜０．０５）；兼夹体质组上焦、肺、心相对温差高于平和质组（Ｐ＜
０．０５），而下焦、膀胱、左大肠、右大肠相对温差明显低于平和质组（Ｐ＜０．０５）。 结论　兼夹体质上焦及上焦所属脏腑热像趋

热，下焦及下焦所属脏腑热像趋凉，兼夹体质与“上热下寒”相关。
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　　既往研究表明［１］，偏颇体质往往与疾病存在关
联关系，这可能预示着偏颇体质在中医定义的正常
人群（无临床指征的平和质人群）与疾病人群之间起
着某种意义的桥梁作用。王琦教授将体质根据人体
的阴、阳、气、血、津液的偏颇失衡状态划分为９
种［２］，但在实际人群中，因为体内阴阳、气血、津液之

间有着密切的关系，彼此之间可以相互影响，所以体
质类型往往并不是单一存在的，常可形成单一个体
同时存在几种偏颇体质、不同体质类型相互兼夹的
现象［３］。红外热像技术是通过计算机自动识别和图

像处理实现对全身脏腑、经络的快速定位和定量测
量，具有快速、准确、可重复的特点。既往研究中，已

有不同类型中医体质的红外热像特征的描述［４］，在

本研究中，就不同兼夹状态的偏颇体质的红外热态
特征做进一步分析，为更深入地理解偏颇体质和运
用偏颇体质指导中医临床实践提供参考。

１　研究对象

１．１　体质判定标准
采用２００９年中华中医药学会颁布的《中医体质

分类与判定》［５］设计《中医体质调查表》，共６０个问

题，每一问题按５级评分，计算原始分和转化分，依
据标准判定体质类型。原始分＝各个条目分值相
加，转化分＝［（原始分－条目数）／（条目数×４）］×
１００。所有受试者均在专业人员辅导下填写《中医体
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质调查表》，其中平和质定义为转化分≥６０分且其
他８种体质转化分均＜３０分，各种偏颇体质定义为
转化分≥４０分。

１．２　纳入标准
身体健康、无器质性疾病及传染病史、或近期体

检提示身体健康且１周内无发热等症状，知情同意
者。

１．３　一般资料
本研究选择来自２００８年３－５月及２００９年９

－１１月北京地区社区、部队和企事业单位的健康
人群作为研究对象，男女不限，年龄１８～３４岁。
共纳入资料完整、可供分析者２７７例，男２２１例，
女５６例，平均年龄 （２３．２±４．５）岁。根据 《中医
体质调查表》分析结果，受试者被分为平和质组、
单一偏颇体质组、兼夹体质组 （同时具有２种或２
种以上偏颇体质）。其中平和质组１１１例，男９１
例，女２０例，平均年龄 （２２．９±４．４）岁；单一偏
颇体质组７２例，男６２例，女１０例，平均年龄
（２２．８±４．６）岁；兼夹体质组９４例，男６８例，女

２６例，平均年龄 （２３．９±４．５）岁。３组受试者性
别、年龄差异均无统计学意义 （Ｐ＞０．０５），具有
可比性。

２　方法

２．１　红外热像采集与分析

采用北京东信康达数字科技有限公司研发的热

态 自 动 分 析 系 统 （ａｕｔｏｍａｔｉｃ　ｔｈｅｒｍａｌ　ａｎａｌｙｓｉｓ，

ＡＴＡ）２．０版，检查方法：检查室环境温度控制在

２０～２４℃，采集受试者正面图和背面图；通过 ＡＴＡ
系统自动定位并测量上焦及其脏腑（肺、心）、下焦及

其脏腑（肾、命门、膀胱、右大肠、左大肠）等体表投影

区的相对温差。女性应避免在月经来潮前后３天采

集红外图像［６］。

２．２　统计学方法

采用ＳＰＳＳ　１１．５统计软件进行统计学处理。计

量资料采用均数±标准差进行描述，组间比较采用

单因素方差分析（Ｄｕｎｎｅｔｔ法）。

３　结果

表１示，单一偏颇体质组肾的相对温差明显低

于平和质组（Ｐ＜０．０５）；兼夹体质组上焦、肺、心相
对温差高于平和质组（Ｐ＜０．０５），而下焦、膀胱、左
大肠、右大肠相对温差明显低于平和质组（Ｐ＜
０．０５）。

表１　３组受试者不同定位相对温差的比较（℃，珚ｘ±ｓ）

定位
平和质组

（１１１例）
单一偏颇体质组

（７２例）
兼夹体质组

（９４例）

上焦 －０．０７±０．３８ －０．０７±０．３９　 ０．１２±０．４２＊

肺 －０．０８±０．４５ －０．１０±０．３６　 ０．１２±０．４３＊

心 ０．０１±０．４３　 ０．０４±０．３０　 ０．２１±０．５０＊

下焦 ０．７３±０．４４　 ０．６８±０．３９　 ０．５２±０．３９＊

肾 ０．７２±０．４０　 ０．４８±０．４５＊ ０．５９±０．５０
命门 ０．６５±０．４４　 ０．５２±０．４２　 ０．５８±０．５０
膀胱 ０．４７±０．５２　 ０．４６±０．４３　 ０．２５±０．４９＊

左大肠 １．１１±０．４１　 １．０４±０．３８　 ０．８２±０．４５＊

右大肠 １．２３±０．５６　 １．１２±０．４７　 ０．８５±０．５１＊

注：与平和质组比较，＊Ｐ＜０．０５

４　讨论
体质是先天禀赋和后天环境共同作用的结果，

本研究受试者均为青壮年，故可认为单一偏颇体质
更多地反映了先天之阳不足，而兼夹体质则更多的
表现为正虚而内生邪实，只有实邪（瘀血、痰湿、湿
热）内生时，才会戕伐人体正气（阴精、阳气），反之，
正气不足时，更易导致内生实邪。已知偏颇体质是
介于平和质和疾病之间的一种体质状态，单一偏颇
体质更趋向于平和质，而兼夹体质更趋向于疾病，亦
即兼夹体质较单一偏颇体质更为重要。本研究发
现，兼夹体质者上焦及上焦所属脏腑（肺、心）热像趋
热，下焦及下焦所属脏腑（膀胱、大肠）热像趋凉（Ｐ
＜０．０５）。也就是说，单一体质表现出的热态特征，
在邪实与人体正气的相互作用下，通过阴阳、气血、
津液的运动，已形成的阴阳动态平衡被打破，并随着
兼夹状态的出现，在红外图上逐渐呈现“上热下寒”
之象，而单一偏颇体质成为平和质和兼夹体质之间
的过渡状态。
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