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舌面脉体质辨识1例湿热质者的中医辨证调护
许海英， 陈荣玲， 朱绚丽

（南京中医药大学连云港附属医院 治未病中心，江苏 连云港，222004）
摘要： 选取在治未病中心行舌面脉体质辨识的人群中诊断为湿热体质者 1例，进行中医体质辨证调质护理，并

观察应用效果。观察该患者中医辨证调质护理前后舌面脉体质辨识评分、健康知识知晓率及健康行为形成

率。中医辨证调质护理可以改善偏颇体质者的健康知识知晓率和健康行为形成率，舌面脉体质辨识可以更好

地运用于亚健康人群，达到治未病的效果。
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Identification of tongue pulse constitution： A case of 
Traditional Chinese Medicine syndrome differentiation and 

regulation for a patient with damp-heat constitution
XU Haiying，CHEN Rongling，ZHU Xuanli

（Prevention and Treatment Center， Lianyungang Affiliated Hospital of Nanjing University of Traditional Chinese 

Medicine， Lianyungang， Jiangsu， 222004）

ABSTRACT： A patient diagnosed with damp-heat constitution was selected from the population 
who underwent tongue pulse constitution identification at the preventive center.  Traditional Chi⁃
nese Medicine constitution differentiation and adjustment nursing were applied and the application 
effect was observed.  The tongue pulse constitution recognition score， health knowledge aware⁃
ness rate， and health behavior formation rate of the patient before and after TCM syndrome differ⁃
entiation and conditioning nursing were studied.  TCM syndrome differentiation and conditioning 
nursing could improve the health knowledge awareness rate and health behavior formation rate of 
individuals with biased physique.  Tongue pulse physique identification can be better applied to 
sub healthy populations to achieve the effect of preventing diseases.
KEY WORDS： Constitution identification； Traditional Chinese Medicine constitution； damp-

heat constitution； TCM nursing

中医体质是指在人体生命过程中形成的形态

结构、生理功能和心理状态方面综合的、相对稳定

的固有特质，是人类在生长、发育过程中所形成的

与自然、社会环境相适应的人体个性特征［1］。体

质的稳定性不是绝对的，每个个体在生命成长的

过程中，都会受到内外环境诸多因素的影响（如精

神情绪、环境卫生、营养膳食、身体锻炼、疾病发作

等），而使体质发生变换，具有动态多变性［2］。中

医体质的这种动态多变性是体质可调的理论

基础。

中医舌面脉体质辨识是运用中医理论，根据

临床上的症候表现、舌苔、脉象，归纳出 9 种体质

类型，包括阴虚质、阳虚质、气虚质、平和质、湿热

质、血瘀质、痰湿质、气郁质、特禀质。除平和质

外，其他8种体质均为偏颇体质［3］。湿热质因内环

境不清洁，湿热氤氲，排泄不畅，往往引起面部痤

疮，口苦口臭，情绪异常，性格不稳定等多种症状，

对湿热质者生活质量有所影响［4］。中医辨证调质

护理可以改善湿热质者的健康知识知晓率和健康

行为形成率，舌面脉体质辨识可以更好地运用于

亚健康人群，达到治未病的效果。

1 病例资料 

患者女，30 岁，诉口苦、口臭，面部痤疮半年
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余，于 2023年 3月 15至我院治未病中心就诊。小

便黄，大便黏滞不爽，夜寐欠安；舌质暗红，边有齿

痕，苔黄白相兼，脉滑数，既往史无，家族史无，否

认药物及食物过敏史。手术史：剖腹产史。心理

状况：轻度焦虑，易惊吓。生活方式：喜食辛辣、甘

味水果。中医诊断为湿热蕴结。

2 护理 

2. 1　护理评估　

2. 1. 1　中医体质辨识量表评分　

采用中医体质辨识量表进行评分，回答《中医

体质分类与判定表》中的全部问题，每一问题按 5
级评分，计算原始分及转化分，依标准判定体质

类型［5］。

原始分=各个条目的分数相加；转化分数=
［（原始分－条目数）/（条目数×4）］×100。

按转化分评分，分值越高表示湿热程度越严

重。患者初诊时得分为95. 83分。

2. 1. 2　焦虑评分　

采用焦虑自评量表（SAS）进行评分［6］。SAS
标准差的分界值为50分，其中50～59分为轻度焦

虑，60～69分为中度焦虑，69分以上为重度焦虑。

患者初诊时得分为61分，属于中度焦虑。

2. 2　护理措施　

2. 2. 1　中医调补　

舌面脉体质辨识：分别于就诊后四周、八周、

十二周进行舌面脉体质辨识。根据 《黄帝内经·

四气调神大论篇》之四季养生指导患者进行春季

和夏季的个体化饮食，运动及足浴调养。春季养

生要则：春三月，此谓发陈。天地俱生，万物以荣，

夜卧早起，广步于庭，被发缓形，以使志生，生而勿

杀，予而勿夺，赏而勿罚，此春气之应，养生之道

也。逆之则伤肝，夏为寒变，奉长者少。夏季养生

要则：夏三月，此谓蕃秀。天地气交，万物华实，夜

卧早起，无厌于日，使志无怒，使华英成秀，使气得

泄，若所爱在外，此夏气之应，养长之道也。逆之

则伤心，秋为痰疟，奉收者少，冬至重病。

平衡罐：《素问·调经论》：“夫邪之生也，或生

于阴、或生于阳。生于阳者，得之风雨寒暑；生于

阴者，得之饮食居处、阴阳喜怒”。通过平衡罐疗

法，能达到平衡阴阳、清热泻火、调理气血、疏通经

络、增强体质等双向良性调节的一个治疗作用［7］。

一周予患者行平衡罐疗法一次，持续十二周。

放血疗法：选穴大椎（诸阳之所会，泄阳经热

邪）、肺俞（肺为娇脏，喜润恶燥，肺主皮毛）、心俞

（诸痛疮疡皆属于心）、膈俞（膈俞为血会，治风先

止血，血行风自灭）。通过放血疗法调和气血，平

衡阴阳，祛风止痒，消肿止痛，活血化瘀，双向良性

调节［8］。一周予患者行平衡罐疗法后择穴位放血

疗法一次，持续十二周。

中药颗粒剂辨证面部湿敷，可以针对皮肤症

状反应及时调整用药，以期获得更好的护肤养颜

效果。选用苡仁、虎杖、丹皮、黄芩、白芨等中药组

方配制清热除湿面膜，具有清热除湿、凉血解毒的

功效。日一次，持续四周。指导患者清淡饮食，禁

食辛辣、肥甘厚味之品，保持正常作息，不要熬夜，

保持心情舒畅［10］。

汤剂：湿重患者以化湿为主，可选用六一散，

或三仁汤、平胃散；热重患者以清热为主，可选用

连朴饮、茵陈蒿汤。予本病例患者颗粒剂：茵陈

10 g、薏仁 10 g、陈皮 10 g、淡竹叶 10 g、车前草

10 g；茶饮方：苦丁茶 10 g、淡竹叶 10 g、陈皮 5 g、
车前草10 g。
2. 2. 2　生活方式干预　

饮食调养：饮食以清淡为原则，指导患者多食

赤小豆、绿豆、空心菜、苋菜、芹菜、黄瓜、丝瓜、葫

芦、冬瓜、藕、西瓜、荸荠等甘寒、甘平、苦寒、淡渗

泄热的食物。少食羊肉、狗肉、鳝鱼、韭菜、生姜、

芫荽、辣椒、酒、饴糖、胡椒、花椒、蜂蜜等甘酸滋腻

及火锅、烹炸、烧烤等辛温助热的食物。戒除

烟酒。

起居调摄：指导患者居住干燥、通风的环境；

避免居住在低洼潮湿的方地。不要熬夜，不能过

于疲劳。盛夏暑较重的季节，减少户外活动时间。

保持充足而有规律的睡眠。

运动调养：指导患者做大强度、大运动量的锻

炼，如中长跑、游泳、爬山、各种球类、武术等。夏

天由于气温高、湿度大，指导患者在清晨或傍晚较

凉爽时锻炼。

情志调养：湿热体质常见性情急躁易怒、紧张

焦虑压抑，因此应该注意静养心神。①指导患者

经常练习深呼吸，将气息深吸至小腹部。②鼓励

患者多与他人沟通，保持心情舒畅，避免不良刺

激；于每日巳时（脾经当令，9点至 11点）进行脐灸

时播放宫调式音乐 1小时，如《花好月圆》、《十面

埋伏》、《无锡景》等音乐，音调控制在 30～40 分

贝，以患者感舒适为宜。③练习瑜伽、八段锦、太

极拳、舒展优雅的舞蹈。
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2. 2. 3　药膳指导　

绿豆藕：粗壮肥藕一节，去皮，冲洗干净备用。

绿豆 50 g，用清水浸泡后取出，装入藕孔内，放入

锅中，加清水炖至熟透，调以食盐进食。可清热解

毒，明目止渴。

泥鳅炖豆腐：泥鳅 500 g去腮及内脏，冲洗干

净，放入锅中，加清水，煮至半熟，再加豆腐 250 g
和食盐适量，炖至熟烂即成。可清利湿热。

2. 3　护理评价　

患者就诊后遵医嘱给予中医调补、生活方式

干预、药膳指导，并进行放血疗法、平衡罐、中药面

部湿敷等干预治疗。干预四周后，患者中医体质

辨识湿热评分由95. 83分降至81. 25分；干预八周

后，中医体质辨识湿热评分降至 58. 75分；干预十

二周后，中医体质辨识湿热评分降至 29. 56分，平

和质转化分为 95 分，患者痤疮症状明显缓解，睡

眠改善，口臭、口干消退。此外，干预四周后，采用

焦虑自评量表（SAS）进行评分，患者焦虑评分由

61分（中度焦虑）下降为39分（无焦虑）。

3 讨论 

体质是人体生命过程中在先天禀赋和后天获

得的基础上所形成的形态结构、生理功能和心理

状态方面综合的、相对稳定的固有特质［10］。从状

态辨识学说看体质属于人“未病态、欲病态、已病

态”三态中未病态的表现阶段，它是生命整体状态

时序变化过程的阶段，体质状态决定发病与否以

及发病的倾向性［11］。

中医体质辨识，即以人的体质为认知对象，从

体质状态及不同体质分类的特性，把握其健康与

疾病的整体要素与个体差异的手段，从而制定防

治原则，选择相应的治疗、预防、养生方法，进行

“因人制宜”的干预［12］。湿热体质表现为体型肥

胖、面垢油光、胸满痞闷、不思饮食、身体困重、小

便黄有异味、大便黏滞、病后缠绵难愈、易发生痤

疮、湿疹、生殖系统方面炎症的这一类疾病的一种

体质状态。湿热体质主要是热相比较明显，表现

为口干、口苦、大便干、小便黄臭等临床表现［13］。

中医辨证施护是运用中医四诊收集的资料，加以

分析、综合、概括、判断，对疾病进行证候定性；然

后根据证定位的结果确立相应的护理原则和方

法［14］。本病例对 1例中医体质辨识湿热体质患者

实施 3个月的个性化中医健康改善计划及调质护

理，发现湿热体质者中医辨证调质护理实施后舌

面脉体质辨识平和质转化分高于调质护理前，偏

颇体质转化分低于调质护理前，其健康知识知晓

率及健康行为形成率均较调护前提高。说明舌面

脉体质辨识湿热者，可以通过传统中医健康指导

及干预、改变其固有生活方式的途径，消除湿热体

质形成的多重因素，调节体质的“未病欲病状态”。

体质的差异决定机体对某些疾病的易感性和病变

类型的倾向性，如果能够辨识机体的体质类型，进

行适当的调养，就能有效防止疾病的发生。运用

中医药预防保健服务方法改善偏颇体质，预防疾

病的发生，是“治未病”核心思想的体现。

综上所述，中医舌面脉体质辨识判断“未病”

状态，把握疾病的发生、发展以及转变、转化规律，

发挥中医药优势，通过中医养生、食疗、保健等方

法进行早期干预，调整体质的偏颇，以期改善患者

生活质量，减少亚健康或疾病的发生，使广大百姓

成为“治未病”的受益者，减轻人民群众的医疗负

担，开辟了“治未病”的美好前景。

患者知情同意：病例报告公开得到患者或家

属的知情同意。

利益冲突声明：作者声明本文无利益冲突。
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