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成年女性甲状腺结节患者中医体质类型相关性分析
吴倩倩 1 牛云飞 2

摘 要 目的：分析成年女性甲状腺结节患者的中医体质类型分布情况及常见体质类型的影响

因素，为临床易患人群的防治提供依据。方法：对294名彩超结果显示有甲状腺结节的成年女性体检

者进行问卷调查联合相关仪器检测，分析中医体质偏颇，运用χ2检验或Pearson检验及二元Logistic回

归分析其影响因素。结果：成年女性甲状腺结节患者常见的中医体质类型为气郁质、痰湿质、阳虚

质；常见中医体质类型与年龄、高血脂、高血糖及是否处于焦虑抑郁状态有关。结论：对于成年女性

甲状腺结节的防治，应注重理气解郁、化痰祛湿、温补阳气等方法使用，并注意调畅情志，控制血糖、

血脂。
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近年来，随着人们健康体检意识的提高及医学技

术的发展，甲状腺结节的检出率逐渐升高，且女性的

发病率显著高于男性[1]，而目前西医对此类疾病的治

疗多采用定期随访、手术切除、微波消融[2]等手段，但

仍有很多局限性，且治标不治本，复发率较高。而从

中医角度对此类患者进行体质类型分析，了解疾病发

生的偏颇体质及其影响因素，能在防治疾病方面提供

很多的思路与和方法。本研究通过对患有甲状腺结

节的成年女性体检者进行中医体质类型调查，探讨成

年女性甲状腺结节患者的常见体质类型及其影响因

素，为中医干预提供依据。

1 资料与方法
1. 1　一般资料　从安徽中医药大学第一附属医院健

康体检中心 2021年度体检者中选取 294名彩超结果

显示有甲状腺结节且年龄在 20~70 岁的成年女性。

其中，年龄20~40岁者100例，40~70岁者194例，平均

年龄（53.36±11.81）岁。

1. 2　诊断标准　参考《甲状腺结节和分化型甲状腺

癌诊治指南》[3]及《内科学》[4] ：（1）症状：早期或结节过

小时无明显不适症状，结节较大时可有颈部或咽部的

不适感，当结节压迫甲状腺周围组织时，可有持续性

声音嘶哑、发声困难，或伴有吞咽困难、呼吸困难等，

若甲状腺功能异常时，则可出现相应的症状。（2）体

征：结节过大时，视诊可发现单侧或双侧甲状腺肿大，

可随吞咽动作而上下移动，触诊时甲状腺可扪及一个

或多个结节肿块。（3）影像学检查：首选甲状腺彩超检

查，彩超提示甲状腺单侧或双侧有单个到多个结节。

符合上述（3）或（1）+（3）或（2）+（3）或（1）+（2）+（3）者

即可诊断。

1. 3　纳入标准　（1）年龄 20~70 岁；（2）女性患者；

（3）符合诊断标准；（4）甲状腺功能正常。

1. 4　排除标准　（1）合并亚急性甲状腺炎或其他甲

状腺病者；（2）急性疾病、传染病、外伤手术者；（3）妊

娠期及哺乳期妇女;（4）患有重大疾病（如肿瘤）者；

（5）资料不全者。

1. 5　资料收集方法　参照《中医体质分类与判定》[5]，

制定问诊量表，收集患者的症状、体征、年龄、文化程

度、婚姻状况、血糖、血脂、血压、结节数量等资料，并

让患者填写抑郁自评量表及焦虑自评量表[6-7]，判断其

是否处于焦虑抑郁状态。

1. 6　体质辨析方法　参照《中医体质分类与判定》[5]，

将体质类型分为平和质、阳虚质、阴虚质、气虚质、痰

湿质、湿热质、血瘀质、气郁质、特禀质。对所有体检

者进行中医体质类型分析，采用“舌面脉信息采集体

质辨识系统”（型号：DSO1-A，由安徽省中医院健康体

检中心提供），并由专业技术人员操作。患者将下颌

放在仪器下颌托上，伸出舌头，通过舌面采集箱采集

舌面图像，经过软件对图像进行分析。采脉通过脉象

采集仪，使用辅助定位装置把传感器固定在脉搏搏动
• 作者单位 1.安徽中医药大学研究生院（安徽 合肥 230012）；2.安徽
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的位置，采集脉象信号并进行分析。问诊量表及中医

体质判定标准参照《中医体质分类与判定》[5]的要求，

该系统将其转为电子化格式，根据量表设计原理，以

询问录入的方式，采集患者的信息（含四诊合参体质

辨识、中医体质辨识、五态人格测评等），通过对体质

分类的分值结果进行分析，判断体质类型。

1. 7　统计学方法　使用 SPSS 23.0 软件进行数据分

析。采用χ2检验或Pearson检验对各因素进行统计分

析，P<0.05表示有统计学意义。然后对影响因素进行

二元 Logistic回归分析，P<0.05 说明该因素是成年女

性甲状腺结节患者常见中医体质类型的相关因素。

2 结果
2. 1　成年女性甲状腺结节患者中医体质类型分布情

况　排名前3位的体质类型依次为气郁质（21.43%）、

痰湿质（19.05%）、阳虚质（14.29%）。见表1。

2. 2　成年女性甲状腺结节患者常见中医体质类型的

相关性因素分析　由于气郁质、痰湿质、阳虚质的占

比最高，故将这3种体质类型归为成年女性甲状腺结

节患者的常见中医体质类型。由表2、表3可知，年龄

40~70岁、高血脂、高血糖及处于焦虑抑郁状态为成年

女性甲状腺结节患者常见中医体质类型的相关

因素。

3 讨论
3. 1　中医体质及甲状腺结节病因病机分析　中医体

质理论起源于西汉时期的《黄帝内经》，后有何裕民的

六分法、匡调元的六分法以及王琦的九分法等，中医

体质理论体系逐步确立。现被广泛认可的是王琦教

授主张的九分法，即将中医体质分为平和质、阳虚质、

阴虚质、气郁质、气虚质、血瘀质、痰湿质、湿热质、特

禀质，共 9种类型。以中医理论体系为基础，中医认

为体质是机体在生长发育过程中形成的与自然和社

会相适应的相对稳定的固有特性。先天禀赋决定体

质的稳定，后天影响使其逐渐发生变化，具有明显的

个体差异性、倾向性等特点，而体质的倾向性具有循

着某种体质类型固有的发展演变规律缓慢演化的趋

势，进而提高了机体对疾病的易感性。

甲状腺结节归属于中医学“瘿病”的范畴。王焘

指出“其瘿病喜当颈下，当中央不偏两边也，乃不急捶

捶然，则是瘿也”。清代吴谦《医宗金鉴》认为瘿病“多

外因六邪，荣卫气血凝郁；内因七情，忧恚怒气，湿痰

瘀滞，山岚水气而成”。宋代《圣济总录·瘿瘤门》提出

“又此疾，妇人多有之，缘忧恚有甚于男子也”，与现代

研究所发现的女性发病率高于男性这一结果相符。

其发病或由于肝郁不舒，疏泄障碍，气滞津停而致；或

由于饮食偏嗜，损伤脾胃，运化功能失调，气滞津停，

化湿生痰而致；或由于气血不足，气虚不能行血，气血

停滞而致；或由于阳虚不能温煦津液，运化障碍，津液

阻络而致；或由于阴虚内热，煎灼津液，血行不畅，最

表1　成年女性甲状腺结节患者的中医体质类型分布情况［n（%）］

总例数

294
平和质

18（6.12）
阳虚质

42（14.29）
阴虚质

19（6.46）
气郁质

63（21.43）
气虚质

31（10.54）
血瘀质

26（8.84）
痰湿质

56（19.05）
湿热质

22（7.48）
特禀质

17（5.78）

表2　成年女性甲状腺结节患者常见体质类型的相关因素［n（%）］

因素

年龄#

文化程度

婚姻状况

结节数量

焦虑抑郁#

高血压

高血脂#

高血糖#

分类

20~40岁

40~70岁

高中及以下

高中以上

单身

已婚

单发

多发

否

是

否

是

否

是

否

是

总例数

100
194
119
175
65
229
189
105
160
134
185
109
116
178
155
139

常见中医体质类型例数

22（22.00）
139（71.65）

82（68.91）
79（45.14）
33（50.77）

128（75.74）
102（53.97）

59（56.19）
43（26.88）

118（88.06）
89（48.11）
77（70.64）
41（35.34）

120（67.42）
56（36.13）

105（75.54）
注：与常见中医体质类型的相关性分析，#P<0. 05

表3　成年女性甲状腺结节患者常见中医体质类型多因素

Logistic回归分析结果

因素

年龄

焦虑抑郁

高血糖

高血脂

赋值

0=其他中医

体质类型

20~40岁

否

否

否

1=常见中医

体质类型

40~70岁

是

是

是

OR值

1.923
11.155

3.814
2.328

Wald

5.072
61.294
21.089
11.830

P值

0.024
0.001
0.001
0.001
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终痰饮、血瘀等病理产物阻于经络，发为本病。

3. 2　研究结果分析　隋代巢元方在《诸病源候论》记

载：“瘿者由忧恚气结所生。”指出瘿病多由于长期忿

郁恼怒或忧思郁虑所致。本研究也证实了气郁质在

成年女性甲状腺结节患者的中医体质类型中占比最

高。肝脏具有“喜条达而恶抑郁”的特点，且“女子以

肝为先天”，情志内伤导致气机郁滞，肝气不舒，疏泄

功能失常，导致津液不能正常循行及输布，凝聚成痰。

且肝郁易横逆犯脾，“脾主运化”功能失调，致水谷精

微停运而成痰、饮等病理产物。痰属阴邪，易伤阳气，

从而导致阳气亏损。阳虚不能温煦津液，津聚水停而

阻于经络，易进一步加重痰湿。因此，痰湿质、阳虚质

在成年女性甲状腺结节患者中亦较为常见。

“生长壮老已”是机体随着自然规律经历的各种

阶段变化，也是机体自我修复及抵御外邪的能力由弱

到强，再由强到弱的表现。壮年时期五脏六腑处于旺

盛阶段，阴阳气血充足而运行通畅，机体自身调节及

抵御外邪的能力较强，故一般情况下不易发病。《素

问·上古天真论》云“女子……五七，阳明脉衰”，随着

年龄的增长，五脏六腑逐渐衰竭，阴阳失调，易出现各

种病症。相关研究[8-9]显示，随患者年龄的增加甲状腺

结节的发病率也逐渐上升。本研究结果亦证实了年

龄为常见中医体质类型的相关因素，40~70岁的成年

女性甲状腺结节患者更易出现常见的中医体质类型。

高血脂在中医属“脂浊”范畴，刘喜明[10]认为“膏”

“浊”与“痰”“湿”“瘀”之间相互转化，“膏浊”入血，化

痰致瘀，阻滞血络，是导致多种疾病发病的重要原因。

高血脂、高血糖属于糖脂代谢紊乱，是甲状腺结节发

病的主要危险因素[11-12]，其影响甲状腺结节的发生可

能与胰岛素抵抗影响着甲状腺结节血管的分布、结构

和密度有关。相关研究[13-16]亦表明，高血脂和高血糖

分别与痰湿及湿热体质关系密切，且是甲状腺结节发

病的危险因素。这与本研究结果相符合。

本研究结果还表明，处于焦虑抑郁状态的成年女

性甲状腺结节患者更易出现常见的中医体质类型。

焦虑抑郁易发生甲状腺结节的机制可能与促甲状腺

素（thyroid stimulating hormone，TSH）浓度发生变化有

关，因为TSH有使甲状腺滤泡上皮细胞增生，促进甲

状腺结节形成的作用[17]。也有相关研究[18]表示甲状腺

结节患者中医体质与焦虑抑郁等负面情绪显著相关。

综上，本研究结果提示成年女性甲状腺结节患者

的体质属气郁、痰湿、阳虚最为多见，且年龄、高血脂、

高血糖及是否处于焦虑抑郁状态为成年女性甲状腺

结节患者常见中医体质类型的影响因素。因此，对于

成年女性甲状腺结节的防治，应鉴别体质类型，以调

节体质偏颇为本，注重理气解郁、化痰祛湿、温补阳气

等方法的运用，同时还应调畅情志，重视患者情绪，及

时辅以心理疏导，并控制血糖、血脂，以减轻疾病相关

并发症及恶化率，进一步提高人们的生活质量。
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