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前 言

本文件参照GB/T1.1—2020《标准化工作导则 第1部分：标准化文件的结构和起草规则》

的规定起草。

本标准代替ZYYXH/T 165-2010《中医养生保健服务（非医疗）技术操作规范 足浴保健》，

与ZYYXH/T 165-2010相比，主要变化如下：

——增加了规范性引用文件《中华人民共和国药典》（2015版）

——增加了本文件的适用的使用者和环境（见1）

——修改了规范性引用文件的部分内容（见2，2010版的2）

——增加了中药足浴疗法的定义（见3.1）

——增加了施术前环境要求，加入了更具体的内容，如独立区域及视觉、听觉、嗅觉和

感觉的要求、保持环境相对独立、防滑措施、湿度及温度的标准区间、用水标准、物品准备

（见4.1.1.1、4.1.1.2、4.1.1.3、4.1.1.4、4.1.1.5、4.1.1.6）

——增加了煎药器具及器具要求（见4.1.2）

——修改了足浴处方为根据体质选择相应的常用足浴药物（见4.1.4）

——增加了中药饮品符合《中华人民共和国药典》的规定。（见4.1.7.1）

——增加了颗粒剂、饮片的剂型（见4.1.7.2）

——修改了药物储存的要求（见4.1.7.3、2010版4.1.8）

——修改“煎出液”为“足浴药液。”并补充具体的煎煮方法，包括煎煮步骤、时间、

取液量、调试温度等（见4.1.7.5、2010版的4.1.8.3）

——增加了消毒的要求，包括器具以及环境的消毒（见4.1.8）

——增加了施术前评估，包含一般情况、适应症、禁忌症（见4.1.9）

——修改了足浴时长的时间要求，给予最佳泡洗时间区间和最长泡洗时间的要求（见

4.2.1，2010版的4.2.3）

——修改了足浴温度的要求（见4.2.2，2010版的4.2.1）

——修改“浸泡深度”为“足浴部位”，并重新设定足浴的部位（见4.2.3,2010版的4.2.2）

——增加了足浴周期和巡视的相关内容（见4.2.4、4.2.5）

——增加了施术后冲洗、食用食物、休息、皮肤情况、保暖等要求（见4.3.1-4.3.5,2010

版的4.3）

——增加了足浴保健的适应范围（见4.3）

——修改并补充了禁忌证的内容，加入了妇女特殊时期、出血病症、较重静脉曲张及静

脉血栓、急危重病、不明原因疼痛及高热、情绪失常、精神紧张、疲劳、感染、外伤、肿块

禁忌要求（见4.4.1-4.4.7,2010版的6）

——修改“注意事项”为“操作注意事项”，并补充相关内容。（见4.5.1-4.5.8,2010

版的5）

——增加了足浴全过程流程图。（见5）
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III

——增加了异常症状及处理方法包括晕浴、饥饱醉和紧张、汗多、烫伤的临床表现、处

理方法和预防措施（见附录A）

本文件由中华中医药学会归口。

本文件由北京中医药大学东直门医院提出。

本文件起草单位：北京中医药大学东直门医院、中国中医科学院西苑医院、北京中医药

大学深圳医院（龙岗）、山东第一医科大学第一附属医院、陕西中医药大学第二附属医院、

银川市中医医院、怀化鹤城怀仁中医院、湖南怀仁医养健康产业发展有限公司、株洲扶阳医

疗器械有限公司、颐而康健康产业集团股份有限公司

本文件主要起草人：刘长信、王锡友、肖京、程肖芳、刘方铭

本文件秘书：于长禾、张龄匀

本文件其它起草人：庄威、王毓岩、吴文庆、赵宁建、寇久社、胡木明、王祥刚、周春

国

本文件所代替标准的历次版本发布情况为：

——ZYYXH/T 165-2010。
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IV

引 言

本技术规范的主要目的是对 ZYYXH/T165-2010 足浴保健内容进行修订，随着时代的发展，

人们健康意识的加强，中药剂型的发展，足浴保健因其简便效廉，药源广泛，安全可靠等优

势，符合中医整体观念和辨证论治原则，满足人们崇尚自然疗法的需求和顺应社会的发展，

越来越受到人们的重视，但足浴疗法的应用大多还是凭经验，目前中药养生足浴保健缺乏标

准技术规范，为规范中药养生足浴保健操作流程，提高中药足浴的保健效果。本技术规范是

在原足浴保健规范的基础上，对技术操作步骤进行进一步的完善，增加适应症，对禁忌证、

注意事项部分的内容加以完善。对足浴保健处方依据专家意见及循证证据加以调整，增强其

疗效及安全性，提高应用范围。

本文件由国家中医药管理局立项，中华中医药学会负责，在中医指南制修订专家和中医

临床专家指导组的指导、监督下实施。其研制程序和方法按团体标准管理规定（国标委联

[2019]1号）要求执行。

本文件按照“科学性、规范性、实用性”原则，按照“能被行业外广泛接受和认可，并

与国际指南接轨”的要求、依照循证性中医指南编制技术方法开展“中医养生保健服务（非

医疗）技术操作规范 足浴保健”的研究。

本文件是在充分搜集和整理文献证据以及不断征求行业内知名专家意见的基础上编制

而成。

在本文件形成推荐推荐意见程中，工作组成员及参与论证的有关专家通过对医生、患者

开展临床调研的结果，充分考虑中药足浴养生保健现状，患者偏好及价值观等要求，兼顾有

效性、安全性和经济性形成推荐意见。

本文件通过审评后，将通过发布会、规范应用推广培训班、继续教育学习班、学术会议、

学术期刊等多种渠道宣传、贯彻、实施，在行业内推广应用，并编制《中医养生保健服务（非

医疗）技术操作规范 足浴保健手册》供推广实施用。

本文件计划定期更新。由工作组通过文献研究和专家讨论会相结合的方式实现更新。本

文件研制经费由国家中医药管理局提供，资助单位的观点或利益不会影响最终推荐建议的形

成。

本文件开发小组的所有成员声明：他们与其他任何组织或个人无利益冲突。
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中医养生保健服务（非医疗）技术操作规范 足浴保健

1 范围

本文件所适用的使用者为非医疗单位工作人员。

本文件所适用的应用环境为非医疗单位。

本文件规定足浴保健技术的术语和定义、操作步骤与要求、注意事项与禁忌。

本文件适用于足浴保健技术操作。

2 规范性引用文件

下列文件对本文件的应用是必不可少的。凡是注日期的引用文件，仅注日期的版本适用于本文件。

凡是不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本文件。

GB5749-2006 生活饮用水卫生标准

《中华人民共和国药典》（2015 版）

GB 9665-1996 公共浴室卫生标准 中华人民共和国国家标准

T/CACM 1460-2023 成年人中医体质治未病干预指南

ZYYXH/T157-2009 中医体质分类与判定

T/CACM 1105—2018 中医治未病技术操作规范 中药药浴

3 术语和定义

下列术语和定义适用于本文件。

3.1

中药足浴疗法 Traditional Chinese Medicine foot bath therapy

中药足浴疗法利用水的温热作用和药物的治疗作用，刺激人体足部反射区与足部穴位，通过皮肤

渗透、吸收和经络传导，输布到人体脏腑组织，达到疏通经络、平衡阴阳、调和气血目的的一种疗法
[1]。

3.2

足浴保健 Chinese foot spa for health care

以保健为目的，中医理论为指导，运用中药煎出液或中药散剂均匀地与清水混合后，使用一定的

器械在特定温度下泡洗双足的中医保健技术。

4 操作步骤与要求

4.1 足浴前准备

4.1.1 环境要求

4.1.1.1 设有相对独立的接待区、更衣区、休息区、浴区、中药煎液制备区。

4.1.1.2 环境宜安静，避免噪音。室内干净、舒适、无异味，保持房间空气流通，光线柔和，光

照充足
[2, 3]

。单人单间或配备屏风等遮挡物品，保持足浴环境相对独立。

4.1.1.3 配备防滑设施与防跌倒标识。

4.1.1.4 室内温度（32±3）℃，湿度（60±10）％，以受术者舒适为度。

4.1.1.5 用水应符合GB 5749-2006 卫生标准。
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4.1.1.6 提前准备饮用水、水温计、毛巾、烫伤膏等物品
[4]
。

4.1.2 器具

应使用安全、光滑、无毒、不易碎、具有保温功能的足浴器。足浴器可配有水温调节装置、温度

测量仪器
[5, 6]

。

4.1.3 体位选择
[7-9]

以取坐位或半卧位为宜，受术者感觉舒适，施术者便于操作、观察。

4.1.4 药物选择

判断受术者体质，根据体质选用药食同源药物，足浴推荐药物参考附录 B，体质判断参考

ZYYXH/T157-2009。

4.1.5 用药量

每剂药物总量控制在 160g 左右，也可根据实际需要确定。

4.1.6 用水要求

宜用纯净水、自来水，水质符合 GB5749-2006 生活饮用水卫生标准。

4.1.7 药剂制备

4.1.7.1 中药饮片的使用应符合《中华人民共和国药典》的规定。

4.1.7.2 药物剂型

散剂：将所需药品洗净，晒干，磨碎，制成散剂。

颗粒剂：选取所需用量的中药成分的颗粒剂，于中药房统一配置。

饮片：选取所需用量中药饮片，于中药房统一配置。

4.1.7.3 药物储存

将散剂、饮片、水煎液、颗粒剂分别装入药袋，置于阴凉干燥处存放。

4.1.7.4 药袋制备

选用具有耐高温、透水、除尘滤和有柔韧特点的纤维材料包好中药备用。

4.1.7.5 足浴药液

将装有足浴药物的药袋放入煎锅中，加入适量水，煮沸后再煎煮15min，倒入足浴器中
[1]
。

水煎取汁500ml或中药散剂，倒入足浴器中，加入适量温水，将水温调至40℃左右
[10]

。

颗粒剂加入 100℃开水化开后，加入适量水，将水温调至 40℃左右，倒入足浴器中。

4.1.8 消毒

中药足浴器消毒：使用后用1∶500 mg/L含氯液浸泡30 min，然后用清水冲净晾干，使用时在足

浴器内套上一次性使用的大号塑料袋，并注意防止渗漏。
[11]

环境消毒应符合GB 9665-1996 的相关要求。

4.1.9 足浴前评估

足浴前应进行评估，根据一般情况、足浴适应症及禁忌症进行适应性评估。告知受术者足浴注意

事项
[7, 12-14]

。

4.2 足浴方法

4.2.1 足浴时长

泡脚的最佳时间为20-30min，最好不超过45min
[15, 16]

。

4.2.2 足浴温度

温度要求36-40℃，可根据季节变化、个人需求选择合适温度
[17-20]

。

4.2.3 足浴部位
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踝上20cm或没过小腿中下段
[21, 22]

。

4.2.4 周期

每日一次，2周为一个周期
[23]
。

4.2.5 巡视

在尊重受术者隐私和保证受术者安全的前提下适度巡视
[24]

。

4.3 足浴后处理
[25, 26]

4.3.1 足浴后，可温水冲洗。

4.3.2 足浴后，用干毛巾擦净并包裹双足，宜适量饮用温开水
[2]
和少量易消化食物

[27]
。

4.3.3 足浴后，应到更衣区适度休息，无不适症状，方可离开。

4.3.4 足浴后，皮肤多会发红，属正常反应。

4.3.5 足浴后，应注意休息、保暖，避免感受风寒。

4.4 适应证

中药足浴保健适用范围广，适用于健康、亚健康（体质判断见附录E）人群的日常保健
[28]
。

4.5 禁忌证
[29-33]

4.5.1 妊娠及月经期的妇女禁用。

4.5.2 各种严重出血倾向、较重静脉曲张以及静脉血栓者禁用。

4.5.3 恶性肿瘤，严重的肾衰竭、先天性心脏病、心力衰竭、败血症、中毒等危重病者禁用。

4.5.4不明原因疼痛、高热者禁用。

4.5.5 重度精神性疾病、癫痫及抽搐等处于发作期，癔症及不合作者禁用。

4.5.6 有不明原因肿块及局部水泡者禁用。

4.5.7 大范围感染性病灶并已化脓破溃、感染及皮肤有开放性创口者禁用。软组织损伤者48h内

禁用。

4.6 操作注意事项
[1, 34-36]

4.6.1 足浴器内需套用一次性塑料袋，以防与他人交叉感染或被染上足癣、皮肤病等。

4.6.2 中药足浴不要用铜、铁、铝等金属器械。

4.6.3 中药足浴所用药物剂量一般较口服药量大，故不宜入口。

4.6.4 体质虚弱及初次接受药浴者，药浴时间宜短。

4.6.5 饭前后30分钟内，过饥、过饱、醉酒，或身体过度疲劳、精神紧张者不宜足浴。

4.6.6 高龄、温度感应迟缓、局部麻木、语言障碍、认知障碍者慎用，如必须使用，应有专人全

程陪护。

4.6.7有出血倾向疾病及凝血功能异常者慎用。

4.6.8泡浴过程中不应使用沐浴液等日化产品。

4.6.9 如出现晕浴、烫伤、汗出过多及药疹瘙痒等症状，及时对症处理（见附录B）。

4.6.10 泡浴过程中应注意防滑跌倒。

5 足浴流程图
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附 录 A

（规范性附录）

异常症状及处理方法

A.1 晕浴

A.1.1 临床表现

在药浴过程中，轻者头晕目眩、恶心呕吐、胸闷心悸、气短乏力；重者面色苍白、冷汗淋漓，四肢厥

冷，脉细弱而数，甚至晕厥。

A.1.2 处理方法

立即停止药浴，将受术者移至阴凉通风处安静平卧，注意保暖，给饮温开水或糖水；重者可考虑送医

院就诊，必要时采用急救措施。

A.1.3 预防措施

A.1.3.1 对于初次接受足浴治疗和精神紧张者，应先做好解释工作。

A.1.3.2 对于有初次就诊或晕厥史受术者，应选取适宜体位，水温不宜过高，足浴时间不宜过长，过

程中可离开休息。可在受术者能够耐受的情况下，逐步提高水温，延长足浴时间。

A.1.3.3 饥饿、过饱、劳累、醉酒、极度紧张时不应进行足浴。

A.1.3.4 在足浴过程中应有专业人员巡视。随时注意观察受术者的神色、询问受术者感觉，一旦出现

头晕、恶心等表现，应及时采取处理措施。

A.2 汗出过多

A.2.1 临床表现

受术者汗出过多，甚至大汗淋漓，不能自止，严重者发生低血容量性休克。此种异常症状可出现于足

浴中或单次足浴后，亦可出现在疗程中多次足浴之后。

A.2.2 处理方法

立即停止足浴，对症治疗。

A.2.3 预防措施

足浴时水温不宜过高，并缩短足浴时间；不宜频率过高，疗程过长。

A.3 烫伤

A.3.1 临床表现

进行足浴的过程中，受术者出现皮肤红肿、水疱、脱皮等现象，严重者会造成深部组织坏死。

A.3.2 处理方法

立即停止足浴，受术者患处涂抹烫伤膏，严重者应立即采取相应措施。

A.3.3 预防措施

A.3.3.1 初次就诊时，需询问受术者有无感觉神经障碍或皮肤敏感等症状，做好预防烫伤的措施。

A.3.3.2 药浴液的初始温度应控制在（40±2）℃范围内。

A.4 药物过敏

A.4.1 临床表现

在足浴过程中，皮肤出现发红、瘙痒、丘疹等症状。

A.4.2 处理方法

立即停止药浴，并冲洗残余药液，及时就医。

A.4.3 预防措施

A.4.3.1 初次就诊时，需询问手术者有无中药外用过敏史、是否为易过敏体质。
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附 录 B

（资料性）

足浴推荐药物
[37]

B.1 平和质

【推荐药物】

B.2 气虚质

【推荐药物】山药、大枣、人参、枸杞、龙眼肉、茯苓、莲子肉、党参、黄芪、甘草、白扁豆等。

B.3 阳虚质

【推荐药物】肉苁蓉、肉桂、花椒、枸杞、当归、大枣、益智仁、干姜、丁香等。

B.4 阴虚质

【推荐药物】麦冬、枸杞、玉竹、山药、蜂蜜、大枣、莲子肉、茯苓、百合、黄精、石斛、 桑葚等。

B.5 痰湿质

【推荐药物】薏苡仁、杏仁、白果、蜂蜜、甘草、山药、赤小豆、藿香、茯苓、桔梗、昆布等。

B.6 湿热质

【推荐药物】当归、石斛、木瓜、防己、薏苡仁

B.7 气郁质

【推荐药物】枸杞、大枣、百合、当归、龙眼肉、川芎、酸枣仁、莲子肉、茯苓、佛手、香橼、玫瑰

花等。

B.8 血瘀质

【推荐药物】桃仁、川芎、红花、当归、甘草、肉桂、山楂、姜黄等。

B.9 特禀质

【推荐药物】黄芪、党参、乌梅等。
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附录C

(资料性附录)

中医体质及特征

C.1 平和质(A型)

总体特征:阴阳气血调和,以体态适中、面色红润、精力充沛等为主要特征。

形体特征:体形匀称健壮。

常见表现:面色、肤色润泽,头发稠密有光泽,目光有神,鼻色明润,嗅觉通利,唇色红润,不易疲

劳, 精力充沛,耐受寒热,睡眠良好,胃纳佳,二便正常,舌色淡红,苔薄白,脉和缓有力。

心理特征:性格随和开朗。

发病倾向:平素患病较少。

对外界环境适应能力:对自然环境和社会环境适应能力较强。

C.2 气虚质(B型)

总体特征:元气不足,以疲乏、气短、自汗等气虚表现为主要特征。

形体特征:肌肉松软不实。

常见表现:平素语音低弱,气短懒言,容易疲乏,精神不振,易出汗,舌淡红, 边有齿痕,脉弱。

心理特征:性格内向,不喜冒险。

发病倾向:易患感冒、内脏下垂等病；病后康复缓慢。

对外界环境适应能力:不耐受风、寒、暑、湿邪。

C.3 阳虚质(C型)

总体特征:阳气不足,以畏寒怕冷、手足不温等虚寒表现为主要特征。

形体特征:肌肉松软不实。

常见表现:平素畏冷,手足不温,喜热饮食,精神不振,舌淡胖嫩,脉沉迟。

心理特征:性格多沉静、内向。

发病倾向:易患痰饮、肿胀、泄泻等病；感邪易从寒化。

对外界环境适应能力:耐夏不耐冬；易感风、寒、湿邪。

C.4 阴虚质(D型)

总体特征:阴液亏少,以口燥咽干、手足心热等虚热表现为主要特征。

形体特征:体形偏瘦。

常见表现:手足心热,口燥咽干,鼻微干,喜冷饮,大便干燥,舌红少津,脉细数。

心理特征:性情急躁,外向好动,活泼。

发病倾向:易患虚劳、失精、不寐等病；感邪易从热化。

对外界环境适应能力:耐冬不耐夏；不耐受暑、热、燥邪。

C.5 痰湿质 (E型)

总体特征:痰湿凝聚,以形体肥胖、腹部肥满、口黏苔腻等痰湿表现为主要特征。

形体特征:体形肥胖,腹部肥满松软。

常见表现:面部皮肤油脂较多,多汗且黏,胸闷,痰多,口黏腻或甜,喜食肥甘甜黏,苔腻,脉滑。

心理特征:性格偏温和、稳重,多善于忍耐。
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发病倾向:易患消渴、中风、胸痹等病。

对外界环境适应能力:对梅雨季节及湿重环境适应能力差。

C.6 湿热质 (F型)

总体特征:湿热内蕴,以面垢油光、口苦、苔黄腻等湿热表现为主要特征。

形体特征:形体中等或偏瘦。

常见表现:面垢油光,易生痤疮,口苦口干,身重困倦,大便黏滞不畅或燥结,小便短黄,男性易阴

囊潮湿,女性易带下增多,舌质偏红,苔黄腻,脉滑数。

心理特征:容易心烦急躁。

发病倾向:易患疮症、黄疸、热淋等病。

对外界环境适应能力:对夏末秋初湿热气候,湿重或气温偏高环境较难适应。

C.7 血瘀质 (G型)

总体特征:血行不畅,以肤色晦暗、舌质紫黯等血瘀表现为主要特征。

形体特征:胖瘦均见。

常见表现:肤色晦暗,色素沉着,容易出现瘀斑,口唇黯淡,舌黯或有瘀点,舌下络脉紫黯或增粗,

脉涩。

心理特征:易烦,健忘。

发病倾向:易患癥瘕及痛证、血证等。

对外界环境适应能力:不耐受寒邪。

C.8 气郁质 (H型)

总体特征:气机郁滞,以神情抑郁、忧虑脆弱等气郁表现为主要特征。

形体特征:形体瘦者为多。

常见表现:神情抑郁,情感脆弱,烦闷不乐,舌淡红,苔薄白,脉弦。

心理特征:性格内向不稳定、敏感多虑。

发病倾向:易患脏躁、梅核气、百合病及郁证等。

对外界环境适应能力:对精神刺激适应能力较差；不适应阴雨天气。

C.9 特禀质 (I型)

总体特征:先天失常,以生理缺陷、过敏反应等为主要特征。

形体特征:过敏体质者一般无特殊；先天禀赋异常者或有畸形,或有生理缺陷。

常见表现:过敏体质者常见哮喘、风团、咽痒、鼻塞、喷嚏等；患遗传性疾病者有垂直遗传、

先天性、家族性特征；患胎传性疾病者具有母体影响胎儿个体生长发育及相关疾病特征。

心理特征:随禀质不同情况各异。

发病倾向:过敏体质者易患哮喘、草麻疹、花粉症及药物过敏等；遗传性疾病如血友病、先天

愚型等；胎传性疾病如五迟（立迟、行迟、发迟、齿迟和语迟)、五软（头软、项软、手足软、肌肉

软、口软)、解颅、胎惊等。

对外界环境适应能力:适应能力差,如过敏体质者对易致过敏季节适应能力差,易引发宿疾。
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附录 D

（资料性）

中华人民共和国国家标准

公共浴室卫生标准

Hygienic standard for public bathroom

D.1 主题内容与适用范围

本标准规定了公共浴室的室温、空气质量和水温等标准值及其卫生要求。

本标准适用于各类公共浴室。

D.2 引用标准

GB 9663 旅店业卫生标准

GB 9666 理发店、美容店卫生标准

D.3 标准值和卫生要求

D.3.1 标准值

项 目 更衣室 浴室(淋、池、盆浴) 桑那浴室

室温，℃ 25 30～50 60～80

二氧化碳，% 0.15 ≤0.10

一氧化碳，mg/m³ ≤10

照度，lx ≥50 ≥30 ≥30

水温，C 40～50

浴池水浊度，度 ≤30

D.3.2 卫生要求

D.3.2.1 公共浴室应设有更衣室、浴室、厕所和消毒等房间。更衣室(包括兼作休息室)必

须有保暖、换气 设备，地面要防渗、防滑。

D.3.2.2 浴室应设气窗，保持良好通风，气窗面积为地面面积的 5%。

D.3.2.3 浴室地面坡度不小于 2%,屋顶应有一定弧度。

D.3.2.4 新建、改建、扩建的浴室内不得设池浴。

D.3.2.5 目前尚不能取消的池浴，在池浴间内必须设置淋浴喷头，池浴内的喷头数按更衣

室床位数的 1/5 设置。相邻淋浴喷头的间距不小于 0.9 m。

D.3.2.6 池浴每晚要彻底清洗，经过消毒后再换水。池水每日至少要补充 2 次新水，每次

补充水量不小于 池水总量的 20%。

D.3.2.7 盆浴间须设淋浴喷头，顾客用毕的浴盆应清洗消毒。

D.3.2.8 公用茶具应做到一客一洗一消毒，拖鞋和修脚工具每客用后应消毒。茶具、毛巾

和拖鞋消毒应执 行 GB 9663 中表 2的规定。修脚工具应执行 GB 9666 有关理发用具消毒要

求。

D.3.2.9 浴室内不设公用脸巾、浴巾。

D.3.2.10 更衣室(包括兼作休息室)所用垫巾应及时更换，保持清洁整齐。

D.3.2.11 浴室内及其卫生间应及时清扫、消毒，做到无积水、无异味。

D.3.2.12 应设有禁止患性病和各种传染性皮肤病(如疥疮、化脓性皮肤病、广泛性皮肤霉

菌病等)的顾客 就浴的明显标志。

D.3.2.13 有顾客住宿的公共浴室，住宿用床上用品应符合旅店业卫生标准中有关规定。公
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共浴室附设的 理发店、美容店应执行 GB 9666 规定。

D.4 监测检验方法

本标准的监测方法按《公共场所卫生标准监测检验方法》执行。

附加说明：

本标准由中华人民共和国卫生部提出。

本标准由武汉市卫生防疫站、天津市卫生防病中心、辽宁省卫生防疫站、河北省卫生防疫站、

上海市

卫生防疫站负责起草。

本标准主要起草人尚翠娥、董善亨、李长善、张晓明、崔玉珍。

本标准由卫生部委托技术归口单位中国预防医学科学院环境卫生监测所负责解释。
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附 录 E

(规范性附录)

中医体质判定

E. 1 中医体质判定方法

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。

原始分=各个条目的分相加。

转化分数= [（原始分 - 条目数)/（条目数 ×4)] ×100

平和质为正常体质, 其他 8 种体质为偏颇体质。表 E. 1 为判定标准。

表 E. 1 平和质与偏颇体质判定标准表

体质类型 条件 判定结果

平和质

转化分三 60 分 是

其他 8 种体质转化分均 <30 分

转化分三 60 分 基本是

其他 8 种体质转化分均 <40 分

不满足上述条件者 否

偏颇体质

转化分三 40 分 是

转化分 30 ~ 39 分 倾向是

转化分 <30 分 否

E. 2 示例

示例 1:某人各体质类型转化分,如:平和质 75 分,气虚质 56 分,阳虚质 27 分,阴虚质 25 分,

痰湿质 12 分,湿热质 15 分,血瘀质 20 分,气郁质 18 分,特禀质 10 分。根据判定标准,虽然平

和质转化分三 60 分,但其他 8 种体质转化分并未全部<40 分,其中气虚质转化分三 40 分,故

此人不能判定为平和质,应判定为是气虚质。

示例2:某人各体质类型转化分,如下:平和质75分,气虚质16分,阳虚质27分,阴虚质25分,

痰湿质 32 分,湿热质 25 分,血瘀质 10 分,气郁质 18 分,特禀质 10 分。根据判定标准,平质转

化分三 60 分,同时,痰湿质转化分在 30~39 之间,可判定为痰湿质倾向,故此人最终体质判定

结果基本是平和质,有痰湿质倾向。
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E.3 体质判定问卷

表 E. 2 平和质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您精力充沛吗? 1 2 3 4 5

（2) 您容易疲乏吗? * 1 2 3 4 5

（3) 您说话声音无力吗? * 1 2 3 4 5

（4) 您感到闷闷不乐吗? * 1 2 3 4 5

（5) 您比一般人耐受不了寒冷（冬天的寒

冷 , 夏天 的冷空调 、电扇) 吗? * 1 2 3 4 5

（6) 您能适应外界自然和社会环境的变化

吗?

1 2 3 4 5

（7) 您容易失眠吗? * 1 2 3 4 5

（8) 您容易忘事（健忘) 吗? * 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

注: 标有*的条目需先逆向计分 , 即: 1→5 ,

2→4 , 3→3 , 4→2 , 5→1 , 再用公式转化

分

表 E. 3 气虚质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 你容易疲乏吗? 1 2 3 4 5

（2) 您容易气短（呼吸短促 , 接不上气)

吗?

1 2 3 4 5

（3) 您容易心慌吗? 1 2 3 4 5

（4) 您容易头晕或站起时晕眩吗? 1 2 3 4 5

（5) 您比别人容易患感冒吗? 1 2 3 4 5

（6) 您喜欢安静 、懒得说话吗? 1 2 3 4 5

（7) 您说话声音低弱无力吗? 1 2 3 4 5

（8) 您活动量稍大就容易出虚汗吗? 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 4 阳虚质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您手脚发凉吗? 1 2 3 4 5

（2) 您胃腔部 、背部或腰膝部怕冷吗? 1 2 3 4 5

（3) 您感到怕冷 、衣服比别人穿得多吗? 1 2 3 4 5

（4) 您比一般人耐受不了寒冷（冬天的寒

冷 , 夏天 的冷空调 、电扇等) 。

1 2 3 4 5

（5) 您比别人容易患感冒吗? 1 2 3 4 5
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（6) 您吃（喝) 凉的东西会感到不舒服或者

怕吃 （喝) 凉东西吗?

1 2 3 4 5

（7) 你受 凉 或 吃（ 喝) 凉 的 东 西

后 , 容 易 腹 泻 （拉肚子) 吗?

1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 5 阴虚质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您感到手脚心发热吗? 1 2 3 4 5

（2) 您感觉身体 、脸上发热吗? 1 2 3 4 5

（3) 您皮肤或口唇干吗? 1 2 3 4 5

（4) 您口唇的颜色比一般人红吗? 1 2 3 4 5

（5) 您容易便秘或大便干燥吗? 1 2 3 4 5

（6) 您面部两潮红或偏红吗? 1 2 3 4 5

（7) 您感到眼睛干涩吗? 1 2 3 4 5

（8) 您感到口干咽燥 , 总想喝水吗? 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 6 痰湿质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您感到胸闷或腹部胀满吗? 1 2 3 4 5

（2) 您感到身体沉重不轻松或不爽快吗? 1 2 3 4 5

（3) 您腹部肥满松软吗? 1 2 3 4 5

（4) 您有额部油脂分泌多的现象吗? 1 2 3 4 5

（5) 您上眼睑比别人肿（仍轻微隆起的现象)

吗?

1 2 3 4 5

（6) 您嘴里有黏黏的感觉吗? 1 2 3 4 5

（7) 您平时痰多 , 特别是咽喉部总感到有

痰堵着吗?

1 2 3 4 5

（8) 您舌苔厚腻或有舌苔厚厚的感觉吗? 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 7 湿热质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您面部或鼻部有油腻感或者油亮发光

吗?

1 2 3 4 5
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（2) 你容易生痤疮或疮症吗? 1 2 3 4 5

（3) 您感到口苦或嘴里有异味吗? 1 2 3 4 5

（4) 您大便黏滞不爽 、有解不尽的感觉吗?1 2 3 4 5

（5) 您小便时尿道有发热感 、尿色浓（深)

吗?

1 2 3 4 5

（6) 您带下色黄（白带颜色发黄) 吗?（限

女性)

1 2 3 4 5

（7) 您的阴囊部位潮湿吗?（限男性) 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 8 血瘀质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您的皮肤在不知不觉中会出现青紫瘀斑

（ 皮下 出血) 吗? 1 2 3 4 5

（2) 您两颧部有细微红丝吗? 1 2 3 4 5

（3) 您身体上有哪里疼痛吗? 1 2 3 4 5

（4) 您面色晦暗或容易出现褐斑吗? 1 2 3 4 5

（5) 您容易有黑眼圈吗? 1 2 3 4 5

（6) 您容易忘事（健忘) 吗 1 2 3 4 5

（7) 您口唇颜色偏黯吗? 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 9 气郁质

请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您感到闷闷不乐吗? 1 2 3 4 5

（2) 您容易精神紧张 、焦虑不安吗? 1 2 3 4 5

（3) 您多愁善感 、感情脆弱吗? 1 2 3 4 5

（4) 您容易感到害怕或受到惊吓吗? 1 2 3 4 5

（5) 您胁肋部或乳房胀痛吗? 1 2 3 4 5

（6) 您无缘无故叹气吗? 1 2 3 4 5

（7) 您咽喉部有异物感 , 且吐之不出、咽之

不下吗?

1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否

表 E. 10 特禀质
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请根据近一年的体验和感觉 , 回答以下问题没有

（根本不)

很少

（有一点)

有时

（有些)

经常

（相当)

总是

（非常)

（1) 您没有感冒时也会打喷嚏吗? 1 2 3 4 5

（2) 您没有感冒时也会鼻塞 、流鼻涕吗? 1 2 3 4 5

（3) 您有因季节变化 、温度变化或异味等原

因而咳 喘的现象吗? 1 2 3 4 5

（4) 您容易过敏（对药物 、食物 、气味 、

花粉或在 季节交替 、气候变化时) 吗? 1 2 3 4 5

（5) 您的皮肤容易起草麻疹（风团 、风疹

块 、风疙 瘩) 吗? 1 2 3 4 5

（ 6) 您 的 因 过 敏 出 现 过 紫 癜 （ 紫 红 色 瘀
点 、 瘀 斑) 吗? 1 2 3 4 5

（7) 您的皮肤一抓就红 , 并出现抓痕吗? 1 2 3 4 5

判断结果: □是 □倾向是 □否
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