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股骨头坏死中医体质分布研究

于$潼$谢利民$张振南$柯$洵$刘$杨

摘要$目的$观察研究股骨头坏死患者的中医体质分布情况! 方法$由收集股骨头坏死病例
#%"

例"

对所有患者进行中医体质辨识"观察分析股骨头坏死患者中医体质的分布特点及不同性别#年龄#单双侧发

病#病程#分期#病因及地区的体质分布差异! 结果$

6"

例为兼夹体质发病"

$"

例为单一体质发病! 单一体

质病例中以阳虚质$

#8

%

#%

!

4E

&'#湿热质$

#"

%

6

!

6E

&'#血瘀质$

6

%

7

!

FE

&'#气虚质$

6

%

7

!

FE

&'

F

种体

质集中分布"兼夹体质以阳虚主兼夹体质比例最高$

%"

%

!%

!

#E

&'"其次为血瘀质$

#7

%

##

!

7E

&'及湿热质

$

4

%

$

!

4E

&' 主兼夹体质! 主兼夹体质合并后"阳虚质为股骨头坏死所占比例最高的中医体质

$

F8

%

%$

!

4E

&'#其次为血瘀质$

!!

%

#$

!

4E

&'及湿热质$

#4

%

#F

!

$E

&'"占全部体质
$8

!

7E

! 不同性别#年

龄#单双侧发病#病程#分期及病因的中医体质分布差异均无统计学意义! 结论$阳虚质#湿热质及血瘀质为

股骨头坏死的中医易感体质!

关键词$股骨头坏死(中医体质(分布
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C3OP

%是由于不同原因造成股骨头血供中断或受损

伤!引起骨细胞及骨髓成分死亡及随后的修复!继而导

致股骨头结构改变!股骨头塌陷!引起患者关节疼痛)

关节功能障碍的疾病&

#

'

* 现代医学多认为本病的病

因与酗酒)使用激素)外伤等因素有关!然而!存在上述

危险因素的人群中并非全部罹患
C3OP

* 中医体质是

指人体生命过程中!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)
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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!对

疾病发生)发展和转归均有重要影响* 据此笔者推测

C3OP

的发生)发展可能与中医体质差异有关!然而!

目前对成人
C3OP

的中医体质分布特点的研究尚未

见文献报道!本研究旨在将成人
C3OP

的中医体质分

布特点做一调查研究*

资料与方法

#

$诊断标准及中医体质判定标准$

C3OP

诊断

参照+成人
C3OP

诊疗标准专家共识,

&

#

'相关诊断标

准* 分期标准参照国际骨循环研究会$

WJJ0A<;G<0-

].J.;>AI &<>A,1;G<0- CJJ.0,J

!

W]&C

%提出的分

期标准&

%

'

* 参考+中医体质分类与判定,

&

F

'的体质判

定标准!将中医体质分为平和质)气虚质)阳虚质)阴虚

质)痰湿质)湿热质)瘀血质)气郁质)特禀质
4

个类型*

!

$纳入)排除及剔除标准$纳入标准#符合
C3

#

OP

西医诊断标准(年龄
!#8

岁(患病后未行系统治

疗(填写中医体质量表!对调查知情同意* 排除标准#

创伤性股骨头坏死!合并其他关节疾病!如骨肿瘤)类

风湿性关节炎)强直性脊柱炎)关节结核)化脓性关节

炎等(髋关节严重先天性畸形(行髋关节手术(合并精

神疾病!不合作* 剔除标准#填写调查问卷项目不完

整(依从性差!未能按照要求完成体质收集*

%

$一般资料$

#%$

例均为
!"#%

年
8

月-

!"#F

年
%

月就诊于中国中医科学院广安门医院门诊
C3OP

患者* 其中
$

例患者未能完成问卷调查予以剔除!余

#%"

例纳入统计分析* 男性
8%

例!女性
F6

例!男女

比例为
#

!

8

&

#

(单髋发病
%"

例!双髋发病
#""

例* 患

者年龄
!" a68

岁!平均
FF

岁(病程
# a$"

个月!平均

#"

个月* 其中激素性
$7

例$

7"

!

""E

%!酒精性
F#

例

$

%#

!

7FE

%!特发性
!F

例$

#8

!

F$E

%*

W]&C !

期

7

髋!

"

期
4$

髋!

#

期
#"$

髋!

$

期
!%

髋*

F

$观察指标及方法$中医体质判定方法#根据中

医体质量表进行
C3OP

中医体质的判定* 计算原始

分及转化分!每一问题按.没有)很少)有时)经常)总

是/

7

级评分* 原始分
b

各个条目分值相加* 转化分

数
b

&$原始分"条目数%

D

$条目数 '

F

%' '

#""

* 平

和质#转化分
!$"

分!其他
8

种体质转化分均
c %"

分(偏颇体质转化分
!F"

分!判定结果为是* 若为兼

夹体质!选取得分最高的体质为主兼夹体质!将兼夹体

质合并到
4

种体质中统计分析!观察
C3OP

中医体质

的分布特点* 获取
C3OP

的中医易感体质!比较不同

C3OP

中医易感体质间性别)年龄)病程)分期及病因

分布的差异*

7

$统计学方法$采用
5M55 #!

!

"

软件对数据

进行统计学处理(不同性别)年龄)单双侧发病)病程)

分期及病因分布间中医体质分布的差异比较采用
%

!

检验*

M c"

!

"7

为差异有统计学意义*

结$$果

#

$

C3OP

患者中医体质分布情况$表
#

%$

C3OP

单一体质发病
$"

例!兼夹体质发病的
6"

例!单一体质

病例中以阳虚质$

#%

!

4E

%)湿热质$

6

!

6E

%)血瘀质

$

7

!

FE

%)气虚质$

7

!

FE

%所占比例较高!兼夹体质以阳

虚质为主体质的兼夹体质比例最高$

!%

!

#E

%!其次为

血瘀质$

##

!

7E

%及湿热质$

$

!

4E

%为主体质的兼夹体

质!上述
6

种体质为
C3OP

的中医易感体质*

!

$兼夹体质合并后
C3OP

患者
4

种体质分布

$表
!

%$阳虚质所占比例最高$

%$

!

4E

%!其次为血瘀

质$

#$

!

4E

%及湿热质$

#F

!

$E

%!

%

种体质占全部体质

的
$8

!

7E

* 选取阳虚质)血瘀质及湿热质
%

种体质为

C3OP

的中医易感体质!分析不同性别)年龄)病程等

因素的
C3OP

患者中医体质分布差异*

%

$不同性别)年龄)病侧)病程)分期及病因
C3

#

OP

中医体质分布比较 $表
%

% $不同性别 $

%

!

b

#

!

64

!

M b"

!

F#

%)年龄$似然比
b#"

!

"F

!

M b"

!

#!

%)

病侧$

%

!

b "

!

#4

!

M b "

!

4#

%)病程$似然比
b !

!

8#

!

M b"

!

74

%)分期$似然比
b !

!

8#

!

M b "

!

74

%及病因

$似然比
b%

!

!6

!

M b"

!

7#

%体质分布比较!差异均无

统计学意义!观察分布趋势可见男)女均以阳虚质比例

最高*

表
#

$

#%$

例
C3OP

患者中医体质分布情况$&例$

E

%'

中医体质 比例 中医体质 比例 中医体质 比例

平和质
%

$

!

(

%

% 血瘀质
6

$

7

(

F

% 痰湿主兼夹质
!

$

#

(

7

%

气虚质
6

$

7

(

F

% 气郁质
!

$

#

(

7
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4

$

$

(

4

%

阳虚质
#8

$
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(

4

% 特禀质
7

$
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(
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#7
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##

(

7

%
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(
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$

F

(

$
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$

!

(

%

%

痰湿质
!

$

#

(

7

% 阳虚主兼夹质
%"

$

!%

(

#
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%

$

!

(

%

%

湿热质
#"

$

6

(

6

% 阴虚主兼夹质
!

$

#

(

7

%
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表
!

$

#%$

例
C3OP

患者
4

种体质分布情况$&例$

E

%'

中医体质 比例 中医体质 比例 中医体质 比例

平和质
%

$

!

(

%

% 血瘀质
!!

$

#$

(

4

% 阴虚质
8

$

$

(

!

%

气虚质
#%

$

#"

(

"

% 气郁质
7

$

%

(

4

% 湿热质
#4

$

#F

(

$

%

阳虚质
F8

$

%$

(

4

% 特禀质
8

$

$

(

!

% 痰湿质
F

$

%

(

#

%

表
%

$不同性别)年龄)病侧)病程)分期及病因
C3OP

患者中医体质分布比较$&例$

E
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项目 阳虚质 湿热质 血瘀质 合计 项目 阳虚质 湿热质 血瘀质 合计
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%
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(
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(
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(
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中医体质学坚持以传统中医学理论为基础!提出

了辨体质)辨病和辨证的诊治思想!帮助我们分析不同

体质与疾病的发生)传变及转归预后的关系* 现已有

大量临床研究提示某些体质会导致某些疾病的易感

性* 如王琦教授&

7

'提出的.肤-体相关论/!每种体质

类型都有特定的皮肤特征!不同的体质类型罹患不同

的皮肤疾病* 朱燕波等&

$

'发现痰湿质)阴虚质和气虚

质为原发性高血压病的主要体质影响因素* 赵宇捷

等&

6

'研究发现气虚质和血瘀质为中老年原发性血脂

异常患者出现并发症的危险因素* 陈润东等&

8

'研究

提示痰湿质)气虚质)气郁质)阳虚质可能对胆囊息肉

样病变的形成与发展具有某种相关性* 但目前对成人

C3OP

易感性体质的观察研究尚未见文献报道!本研

究共纳入
#%"

例股骨头坏死病例!中医体质为单一体

质者
$"

例!兼夹体质者
6"

例* 股骨头坏死的中医体

质分布以阳虚质)湿热质)血瘀质及阳虚)湿热)血瘀为

主兼夹体质的
$

种体质较为集中!占全部体质的绝大

多数$

$8

!

F$E

%* 提示
C3OP

具有体质易感性!阳虚

质)湿热质及血瘀质为股骨头坏死发病的重要体质影

响因素*

C3OP

属中医学.骨蚀/范畴* +灵枢"刺节真

邪,

&

4

'

#.虚邪之于身也深!寒与热相搏!久留而内著!

寒胜其热!则骨疼肉枯00内伤骨为骨蚀*/其病因病

机研究多认为主要与.痰/).瘀/).虚/有关!发病之本

为脏腑亏虚!标为血瘀痰阻!本虚标实!虚实夹

杂&

#"

!

##

'

* 阳虚质于本病主要与脾肾阳虚关系密切*

脾阳不足则运化推动不利!津液不布!水饮不化(肾阳

不足致开阖不利!温煦失职!代谢失常!水饮停聚或水

湿上泛!湿或饮从寒而化!则变生凝痰(湿或饮从热而

化!则化为热痰* 痰滞留于体内!阻碍气血经络运行!

瘀由而生!痰饮互博!形成痰瘀阻络的病理产物* 血瘀

质本身!外邪侵袭或外伤劳损后!易导致气机郁滞!气

血运行不畅!离经之血流于体内!或血行不畅壅遏于经

脉之内!凝结为瘀!致脉络不畅!筋骨失养!发为本病*

阳虚)湿热)血瘀等促使痰瘀的形成!痰瘀阻络!阻碍气

机!加重了虚证之虚!形成恶性循环!最终导致
C3OP

的发生*

一般而言!体质的形成是先天禀赋和后天因素的

结果!如李伟强等&

#!

'对儿童
C3OP

与中医体质关系

研究发现儿童
C3OP

患病与中医体质因素密切相关!

并随不同年龄)不同病理分型而变化* 关于成人

C3OP

病因病机的研究!有学者提出疾病不同时期

C3OP

中医证候将发生变化!发病早期以实证为主!晚

期以虚证为主&

##

!

#%

'

!而
C3OP

中医体质的分布是否

亦随病情的进展而变化1 据此本研究拟分析成人

C3OP

中医体质分布是否会因某些因素而变化!结果

显示#不同性别)年龄)病侧)病因)病程及分期
C3OP

中医体质的分布情况!差异均无统计学意义!

C3OP

的

中医体质分布不随性别)年龄等因素而变化!亦不随病

情的进展而变化* 上述结果提示成人
C3OP

的中医

易感体质分布相对恒定* 分析原因可能是#成人的体

质已经形成!且相对已趋于稳定而致* 中医证候反映

的是疾病进展至某一阶段的病理特点!在疾病的不同

阶段证候会发生变化!而体质的形成过程中虽会受到

一些因素的影响!但一旦形成后则相对恒定!具有某些

疾病及证候的易感性和倾向性!但不易随疾病的进展
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年
$

月第
%$

卷第
$

期
&'()*+

!

',-. !"#$

!

/012 %$

!

30

!

$

而变化*

本研究不足之处在于样本量较小!且样本来源单

一!如果能进一步扩大样本量!丰富样本来源!可能会

取得更加可靠的结果* 总而言之!

C3OP

的发病存在

中医体质的易感性!中医易感体质主要为阳虚质)血瘀

质及痰湿质*
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