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不同中医体质
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患者细胞免疫功能状态研究

俞"冲#

"王忠成#
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摘要"目的"分析并总结不同分期的
H(1FI(CJ

患者中医体质分布情况"进一步探讨不同中医体质类

型的
H(1FI(CJ

患者细胞免疫功能状态# 方法"收集并分析
9$

例
H(1FI(CJ

患者病例资料# 依据$

!"##

年

中国艾滋病诊疗指南%将
H(1

感染者分为急性期&无症状期和艾滋病期# 依据$中医体质分类与判定%标准

对患者中医体质做出评判"采用流式细胞仪进行
&C8

K

)

淋巴细胞计数检测# 结果"急性期患者'

%

例(均

为单一体质"

!

例气虚质&

#

例阳虚质)无症状期'

%"

例(&艾滋病期'

%;

例(兼夹体质居多"按各体质出现频

次排列"无症状期前
%

位依次为*气虚质'

#!

例次(&痰湿质'

E

例次(&湿热质'

E

例次("艾滋病期前
%

位依次

为*气虚质'

#;

例次(&阳虚质'

$

例次(&阴虚质'

E

例次()气虚质均排在首位)虚性体质组'气虚质&阳虚质&

阴虚质&特禀质(较实性体质组'痰湿质&湿热质&血瘀质&气郁质(

&C8
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淋巴细胞水平更为低下'

L M

"

!

"#

("在无症状期及艾滋病期"气虚质与其他虚性体质'包括阳虚质&阴虚质及特禀质(比较"

&C8

K

)

淋巴

细胞更为低下'
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(# 结论"不同中医体质分型的
H(1FI(CJ

患者细胞免疫损伤程度不同"气虚贯穿

H(1FI(CJ

发病的始终"虚性体质尤其气虚体质
H(1FI(CJ

患者细胞免疫损伤更常见#
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%为感染人类免疫缺陷病毒

$
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H(1

%导致的慢性

疾病"联合国艾滋病规划署发布的'

!"#%

艾滋病疫情

报告(显示#截至
!"#!

年底全球
H(1

感染者约
% ;%"

万"

!"#!

年新发感染人数仍然高达
!%"

万)

#

*

+ 现代

医学认为从初始感染
H(1

到终末期是一个较为漫长

的复杂过程"随着病情进展临床表现为
&C8

K

)

淋巴

细胞进行性下降)

!

*

+ 中医学认为"

H(1

感染及发病是

正邪交争的过程"疾病进展总属邪毒渐进而正气渐

弱)

%

*

+ 目前中医药防治艾滋病多从中医辨证分型论

治的角度开展"缺乏客观的辨证分型标准及疗效评价

标准"近年来"中医体质学说研究逐渐深入且与临床联

系密切"其认为体质是正气在个体的特殊表现形式"不

同的中医体质类型机体免疫功能状态不尽相同"本研

究临床收集
9$

例
H(1FI(CJ

患者临床资料进行横断

面调查"分析处于不同分期的
H(1

感染者中医体质分

布情况"并探讨了不同中医体质类型的
H(1

感染者机

体细胞免疫功能状态"现总结如下+

资料与方法

#

"诊断,分期,纳入及排除标准"

H(1FI(CJ

诊

断及分期标准#按照中华医学会感染病分会艾滋病学

组颁发的'中国艾滋病诊疗指南 $

!"##

年版%(

)

8

*

"

H(1FI(CJ

分期#急性期,无症状期和艾滋病期+ 纳入

标准#南通市疾控
H(1

抗体确诊试验阳性$免疫印迹

法%&年龄
#$

&

E"

岁&智力正常"自愿接受本临床研究

者+ 排除标准#既往已行高效联合抗逆转录病毒疗法

$

HIIX)

%治疗&患有严重的精神及神经系统疾病的

患者家属不愿意合作者+

!

"一般资料"以
!"#8

年
$

月-

!"#;

年
#"

月

南通大学附属南通第三医院传染科门诊及病房诊治的

H(1FI(CJ

患者为研究对象+ 该试验总共入组
9$

例

H(1FI(CJ

患者"其中急性期
%

例,无症状期
%"

例和

艾滋病期
%;

例"均未给予
HIIX)

治疗+

9$

例
H(1F

I(CJ

患者中男性
8"

例"女性
!$

例"男女比例为

#

!

8%

'

#

"平均年龄$

89

!

8#

(

##

!

;"

%岁+

%

"研究方法

%

!

#

"体质评判"以现场调查的方式"通过患者

自行填写或由临床医师逐条询问填写的方式完成中医

体质量表评估"最后由经过专门培训的临床医师依据

'中医体质分类与判定(

)

;

*标准对患者中医体质做出

评判+ 体质量表由气虚质,阳虚质,阴虚质,特禀质,痰

湿质,湿热质,血瘀质,气郁质及平和质
_

个亚量表构

成+ 每一问题采用
;

级评分"各条目分相加为原始分"

转化分))$原始分 #条目数%

F

$条目数 *

8

%* *

#""

+

转化分
!8"

分者判定为某一体质"平和质需符合转化

分
!9"

分"其他
$

种体质转化分均 +

%"

分+ 兼夹体

质患者按转化分高者进行体质评判+

%

!

!

"实验室检测"采用真空
<C)I

抗凝管抽取

新鲜抗凝血
! =`

"混匀"

!8 @

内上流式细胞仪$

aI&

$

J&,3>Y./

%进行
&C8

K

)

淋巴细胞计数的检测+

8

"统计学方法"采用
(6+ JLJJ #_

!

"

统计软

件"计量资料以
[

(

P

表示"计数资料采用百分比表示+

两组样本比较采用两独立样本
O

检验&对非正态分布

数据采用非参数检验统计分析+

L M"

!

";

为差异有统

计学意义+

结""果

#

"中医体质分布情况$表
#

,

!

%"急性期患者

%

例"均为单一体质"其中气虚质
!

例,阳虚质
#

例&无症

状期,艾滋病期多为兼夹体质"无症状期兼夹体质
#$

例"

艾滋病期兼夹体质
!8

例"二者占入组病例
9#

!

E9b

$

8!F

9$

%"无症状期体质出现频次前
%

位依次为#气虚质

$

#!

例次%,痰湿质$

E

例次%,湿热质$

E

例次%"艾滋病期

体质出现频次前
%

位依次为#气虚质$

#;

例次%,阳虚质

$

$

例次%,阴虚质$

E

例次%+ 无症状期气虚质
$

例"占

!9

!

9Eb

"艾滋病期气虚质
#"

例"占
!$

!

;Eb

+

表
#

#

H(1FI(CJ

患者各期中医体质分布情况"$例次%

中医体质 急性期 无症状期 艾滋病期

气虚质
! #! #;

阳虚质
# ; $

阴虚质
" ! E

特禀质
" " #

痰湿质
" E %

湿热质
" E ;

血瘀质
" % !

气郁质
" % 8

平和质
" ! E
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各期体质分布情况

中医

体质

急性期

例数
百分比

$

b

%

无症状期

例数
百分比

$

b

%

艾滋病期

例数
百分比

$

b

%
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总数
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"各体质分组
&C8

K

)

淋巴细胞计数比较$表
%

%

9$

例患者分为平和质,非平和质&按体质虚实分为虚

性体质,实性体质"虚性体质包括#气虚质,阳虚质,阴

虚质,特禀质"实性体质包括#痰湿质,湿热质,血瘀质,

气郁质&按是否存在兼夹体质分为单一体质,兼夹体

质+

&C8

K

)

淋巴细胞水平虚性体质较实性体质更为

低下$

L M"

!

";

%"而平和质与非平和质,单一体质与兼

夹体质之间比较"差异无统计学意义$

L c"
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%+

表
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#各体质分组
&C8
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淋巴细胞计数比较

中医体质 例数$

b
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淋巴细胞
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(
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"气虚质组和其他虚性体质组
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淋巴细

胞计数比较$表
8

%"本组病例气虚质占
#$

例#无症

状期
$

例,艾滋病期
#"

例"其他非气虚质虚性体质

$包括阳虚质,阴虚质及特禀质%总计
#8

例#无症状

期
;

例,艾滋病期
_

例+ 在无症状期及艾滋病期"气

虚质与其他虚性体质$包括阳虚质,阴虚质及特禀质%

比较
&C8
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)

淋巴细胞更为低下$
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表
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#气虚质组和其他虚性体质组
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)

淋巴细胞计数比较"$个
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%

中医体质 无症状期 艾滋病期

气虚质
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(
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O

值
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讨""论

中医学认为
H(1FI(CJ

发病总的机理为正虚邪

侵"同时发现在相同的致病因素作用下"正气影响着病

情变化的趋势,决定着个体对不同病因的易感性及其发

病后病理变化的倾向性+ 故机体正气在发病过程中起

着主导作用+ 而体质学说认为体质为人体生命过程中"

在先天禀赋和后天获得的基础上所形成的综合且相对

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)

;

*

"具有相对

稳定性"是机体正气在个体的特殊表现形式"体质的偏

颇是疾病发生的内因+ 因此不同体质类型其正气强弱

不同"邪气的易感性及感邪后病情发展趋势不同"体质

在
H(1FI(CJ

病变过程中影响着病情进展和转化+ 而

中医证是对疾病发展过程中某一病理阶段本质的概括"

包括了病因,病位,病性,病机及疾病发展趋势等方面+

证往往能够反映某阶段多表现出来的体质"证与体质具

有高度相关性"对于
H(1FI(CJ

患者临床诊治时应将体

质辨识和证型辨证有机结合"两者互为参考+

H(1

感染机体后"大致可分为急性期,无症状感染

期及艾滋病期)

8

*

"疾病不同分期体质分布也呈现一定的

规律"本研究显示
H(1FI(CJ

急性期患者均为单一体质"

以虚性体质为主"其中
!

例气虚质,

#

例阳虚质&无症状

期,艾滋病期兼夹体质居多+ 按各体质出现频次排列"

无症状期以气虚质,痰湿质,湿热质
%

种体质较常见"而

艾滋病期则以虚性体质为主+ 无论体质出现频率还是

按转化分高者进行体质评判"气虚质都排在首位"提示

气虚贯穿
H(1FI(CJ

发病的始终"早在'内经(就有#.正

气存内"邪不可干/,.邪之所凑"其气必虚/,.真气从

之"精神内守"病安从来/等古训"因此对于
H(1FI(CJ

患者的中医辨治需时时考虑固护正气+ 有学者从.虚

劳/病机入手"在
HIIX)

治疗基础上采用补益正气方

法诊治
H(1

感染者"起到了辅助性提高细胞免疫功能的

作用)

9

*

"这与体质理论不谋而合+

中医体质学说认为体质与机体细胞免疫功能之间

存在一定的联系)

E

"

$

*

"本组研究显示平和质与非平和

质,单一体质与兼夹体质之间无统计学差异"但仍需更

大样本的临床研究来验证+ 而虚性体质组较实性体质

组有着更为低下的
&C8

K

)

淋巴细胞"虚性体质组内

进一步分层研究提示气虚质与其他虚性体质比较

&C8

K

)

淋巴细胞更为低下+ 上述研究结果提示气虚

质患者感染
H(1

后"机体免疫功能损害更为明显"有

可能较其他体质更早进展至艾滋病期"并且更容易并

发各种机会性感染,甚至更早出现疾病的终点事件"因
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此从中医体质角度出发对于
H(1FI(CJ

患者"虚性体

质尤其气虚体质"可考虑适当放宽
HIIX)

治疗指征"

尽早阻断
H(1

对机体免疫系统的破坏+ 研究表明"中

医药辨证论治在
HIIX)

治疗的增效减毒方面起到了

良好作用)

_

#

##

*

"考虑到体质决定着机体的易感性及发

病后病理倾向性"并且体质具有动态可调性"从中医体

质角度出发"采用体质调整联合
HIXX)

治疗或许可

提高抗病毒治疗的反应性"延缓
H(1FI(CJ

患者疾病

的进程+

参 考 文 献

)

#

*"

S5I(CJ4 S5I(CJ X:V2/O 2- O@: A32Y,3 I(CJ :V>Q:=

$

>? !"#%

)

<6FD`

*

4

$

!"#%

#

##

#

"_

%)

!"#9

#

"!

#

##

*

4@O

$

OV

#

FFZZZ4 .-,>QP4 2/AFP>O:PFQ:N,.3OFN>3:PF:-F=:Q>,F.-

$

,>QPF?2-O:-O,PP:OPFQ2?.=:-OPF:V>Q:=>232A0F!"#%F

A/!"#%FS5I(CJdT32Y,3dX:V2/Od!"#%d:-4VQN4

)

!

*"陈灏珠" 林果为" 王吉耀" 等主编
4

实用内科学)

+

*

4

第

#8

版
4

上海# 人民卫生出版社"

!"#%

#

8;!

#

8;%4

)

%

*"刘学伟" 何英" 王文鹤
4

无症状
H(1

感染期病程进展影

响因素及中医药研究思路)

'

*

4

中国中西医结合皮肤性

病学杂志"

!"#%

"

#!

$

8

%#

!E"

#

!E!4

)

8

*"中华医学会分会艾滋病学组
4

中国艾滋病诊疗指南

$

!"##

年版% )

'

*

4

中国临床感染病杂志"

!"##

"

!_

$

#"

%#

9!_

#

98"4

)

;

*"王琦
4 _

种基本中医体质类型的分类及其诊断表述依据

)

'

*

4

北京中医药大学学报"

!"";

"

!$

$

8

%#

#

#

_4

)

9

*"姜枫" 顾侦芳" 李政伟" 等
4

扶正排毒颗粒对人类免疫

缺陷病毒感染者
&C%

K

&C8

K

&C#!E

K 水平的影响

)

'

*

4

时珍国医国药"

!"#%

"

!8

$

!

%#

%"!

#

%"%4

)

E

*"毕乐融" 李更森" 卜文博" 等
4

中医体质与免疫共刺激

分子
&C8"

,

&C!$

基因多态性的关联性研究)

'

*

4

国际

免疫学杂志"

!"#9

"

%_

$

9

%#

;;9

#

;9"4

)

$

*"王志强" 车念聪" 郭新新" 等
4

慢性乙肝病毒携带者中

医体质类型与
)

淋巴细胞亚群相关性研究)

'

*

4

中西医

结合肝病杂志"

!"#%

"

!%

$

!

%#

E_

#

$!4

)

_

*"彭勃" 李华伟
4

中医药治疗获得性免疫缺陷综合征的思

路和切人点)

'

*

4

中医杂志"

!""9

"

8E

$

9

%#

8#!

#

8#84

)

#"

*"谢世平" 许前磊" 张淼" 等
4

艾滋病发热患者临床特征

及中医症候的因子分析 )

'

*

4

中国全科医学杂志"

!"#;

"

#$

$

!

%#

#%%

#

#%E4

)

##

*"卢杰
4

中医辨证治疗
H(1FI(CJ 8;

例)

'

*

4

河北中医"

!"##

"

%%

$

!

%#

!"#

#

!"!4

$收稿#

!"#9

#

"%

#

"_

"修回#

!"#E

#

"9

#

#;

%

责任编辑# 李焕荣

英文责编#

""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

"
"

#

#

#

#

张晶晶

欢迎订阅
!"#$

年!中国中西医结合杂志"

$中国中西医结合杂志%是由中国科学技术协会主管&中国中西医结合学会和中国中医科学院主办的

中西医结合综合性学术期刊#

#_$#

年创刊"由中国科学院院士陈可冀担任总编辑# 设有述评&专家论坛&

专题笔谈&临床论著&基础研究&临床报道&综述&学术探讨&思路与方法学&临床试验方法学&病例报告&中

医英译&会议纪要等栏目# 本刊多次获国家科委&中宣部&新闻出版署及国家中医药管理局颁发的全国优

秀期刊奖)

!""#

年被新闻出版署评为+双效期刊,"列入中国期刊方阵)

!""%

-

!"#9

年连续
#8

年被评为

+百种中国杰出学术期刊,)

%

次获中国科协择优支持基础性和高科技学术期刊专项资助)

8

次获+国家自然科

学基金重点学术期刊专项基金,资助)

8

次获+中国科协精品科技期刊工程项目期刊,)

!"#;

年
;

月荣获中国

科协精品科技期刊
)DL ;"

项目# 并被多种国内外知名检索系统收录"如*中国科学引文数据库&中国生物医

学文献数据库&美国医学索引'

+:Q3>-:

(&美国$化学文摘%'

&I

(&俄罗斯$文摘杂志%'

I'

(&日本$科学技术文

献速报%'

'J)

(&美国$乌利希期刊指南%'

S3/>?@

%

P LC

(&波兰$哥白尼索引%'

(&

(&英国$国际农业与生物科学

研究中心%'

&I6(

(&

*HD

西太平洋地区医学索引'

*LX(+

(等)为中国科技论文统计源期刊&中国学术期刊

综合评价数据库统计源期刊"被编入$中文核心期刊要目总览%"每年影响因子及总被引频次在中医药类期刊

中均名列前茅#

$中国中西医结合杂志%为大
#9

开本"月刊"

#!$

页)铜版纸印刷"彩色插图# 国内定价*

%"

!

""

元
F

期# 全

年定价*

%9"

!

""

元# 国际标准刊号*

(JJ5 #""%

#

;%E"

"国内统一刊号*

&5 ##

#

!E$EFX

"国内邮发代号*

!

#

;!

" 国外代号*

+98"

# 国内外公开发行"在各地邮局均可订阅"也可直接汇款至本社邮购#

地址#

北京市海淀区西苑操场
#

号"中国中西医结合杂志社"邮政编码#

#"""_#

)电话#

"#"

#

9!$$9$!E

"

9!$E9;8E

"

9!$E9;8$

)传真#

"#"

#

9!$E8!_#

)

<

(

=,>3

*

?G>=B?G>=4?-

) 网址#

@OOV

*

FFZZZ4?G>=4?-

#


