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红外热成像技术在中医领域的研究综述

王雨婷，邓品，李洪娟
(北京中医药大学，北京100029)

摘要：检索中国科技期刊近5年已发表的红外热成像检测技术在中医领域的研究文献51篇，从红外

成像检测在辅助中医诊断、指导临床治疗与疗效评估，以及对中医基础理论的研究等方面，陈述红外

热成像技术在中医领域目前研究现状，分析其在中医领域应用的优势特点，并对未来研究方向提出建

议。
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The Research Review of the Infrared Imaging Technology

in the Field of Traditional Chinese Medicine

WANG Yuting，DENG Pin，LI Hongjuan

(Beijing uhfve瑙妙ofChinese Medicine，Beijing 100029，China)

Abstract：5 l literatures of infrared thermal imaging technology in the field of traditional Chinese medicine

(TCM)published in iournals of science and technology of recent 5 years were collected and reviewed．The

current research status of such technology in the field of TCM have been stated in auxiliary diagnosis，

guiding clinical therapy,evaluating therapeutic effects，and basic theory of TCM．Advantages of such

technology i11 TCM have been analyzed and the future research direction has been advised．
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0 引言

医用红外热成像检测是人体功能影像检测技术，

通过红外采集器获得人体组织代谢、气血运行等功能

变化中红外辐射强弱信号，通过计算机处理后，以不

同颜色表达成像，即人体体表温度分布图像。红外成

像能显示出人体能量代谢状态(热结构)，这种影像

检查方法具有客观、准确、简单、方便、对人体无损

伤，可重复操作等优点。通过对人体各部位的寒热偏

离的分析，结合四诊等临床检查，可以达到辅助中医

辨证辨病、指导临床治疗与疗效评估，以及中医体质

评估、探索人体经络穴位能量变化、四季对人体脏腑

功能影响、气功对人体能量的影响等中医基础理论进

行客观化的研究目的。

1辅助中医诊断的研究

研究者根据人体脏腑经络穴位等在体表的分布，

采用测量相对温度差方法，获得人体各个区域热值

(热结构)，通过比较健康人热结构数据，发现脏腑寒

热偏离，进行综合辨证。通过大量临床研究，已经对

寒热虚实等多种证候热结构特征有了初步认识。

1．1红外热成像技术对寒热虚实辨证的研究

李洪娟【11对97人／次艾滋病患者以舌脉为依据进

行寒热辨证分组，同步红外热像采集，对寒热证候组

的热结构数据统计分析，研究结果：寒证组中焦下焦

肝肾命门等热结构明显低于热证组，热证组在三焦

(肾、命门)等区域，热结构明显高于对照组(P<0．05)。

董继鹏等[2】发现HIV感染者和艾滋病人的上焦热值高

于健康对照组，中焦和下焦低于对照组(尸<0．05)，

提示HIV感染者和艾滋病人呈现上焦邪热亢盛，中、

下二焦虚寒的“上热下寒”态势以及随着病程进展，

艾滋期病人呈现脾肾真阳不足的证候特征。朱琦【3】研

究支气管哮喘患者发现，哮喘患者寒证组肺与大肠经

腧穴平均温度值多较健康人低；热证组肺经与大肠经

腧穴的平均温度值较健康人高。徐清华【4】对中焦寒证

人群的红外热图采集发现，中焦寒证组腹部温度明显
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低于无中焦寒证组，利用腹部寒区的面积可用来测评

中焦寒证的轻重程度。脐上寒可能多是脾阳虚，脐下

寒可能多是肾阳虚，全腹寒可能是脾肾阳虚。中焦寒

证组人群在上胸部会出现热偏离和凉偏离，热偏离的

可能是脾胃的实寒证，凉偏离的可能是脾胃的虚寒证。

以上研究，说明中医寒证热证与人体热结构表现相关，

寒证多表现中、下焦凉偏离，热证表现上焦、左右腰

区热偏离。

李洪娟[5]，董继鹏等【6j对艾滋病患者进行了研究，

发现患者组督脉、神阙穴热差值明显低于对照组，任

脉热差值明显高于对照组(P<0，05)。艾滋病期督脉、

命门穴热差值均显著低于无症状期热差值，(督脉JP

<0．05，命门穴P<O．01)。随病程进展，HIV／AIDS

患者组群的督脉、命门穴△丁(相对热结构差值)呈递

减趋势。治疗组督脉及神阙穴热差值显著增加，任脉

热差值显著降低(尸<0．05)。张越【7J对阴虚证、阳虚

证及内伤阴火证进行红外检测分析发现，三组都见手

足心热，阴虚证者督脉红外轨迹断续，头、胸、胁肋

部温度高；阳虚证者除手足外周身皮温减低，督脉红

外轨迹欠清晰：内伤阴火证者头颈、胸皮温较高，余

处皮温略低，督脉红外轨迹略有断续。郑霞峭J对阳虚

不孕女性患者的研究中发现，其督脉、神阙、下腹、

子宫等区位热值低下。以上研究说明督脉、任脉、神

阙、命门穴的热结构主要反映人体正气强弱。

1．2红外热戍像技术对疾病辨证的研究

红外热成像技术在疾病辨证上的研究也越来越

广。唐皓等【9]检测膝关节骨性关节炎患者肝肾不足、

筋脉瘀滞证，脾肾两虚、湿注骨节证，肝肾亏虚、痰

瘀交阻证的红外热成像特点，归纳三组证候人群红外

热结构特点，研究结果，膝关节骨性关节炎热像图呈

现以膝关节为中心的温度升高图，温度较健康膝升高

O．3～1．5。C，湿注骨节证与其他两证型患者患膝温度

比较均差异有统计学意义(P<0．05)。谢胜等【loJ针对

便秘患者，采集了肠道实热证、肠道气滞证、脾肾阳

虚证、肺脾气虚证、津亏血少证人群的热像图数据，

结果肠道实热证腹部、四肢、足阳明胃经循行部位皮

温高，脾肾阳虚证，周身皮温偏低，督脉红外轨迹或

有局限，肺脾气虚证，鼻部、两颊、腹部皮温低，督

脉红外轨迹于胸段、腰段有中断，并针对不同证型给

出中医非药物疗法。谢胜等【ll】还对胃食管反流病辨证，

分“木郁发之”型“火气来复、阳明阖机不利”型“肺

肾失交”型及“少阴寒化、太阳开机不利”型进行红

外数据采集总结，并对各型方药应用进行了相应的探

索。

1．3红外热成像技术局部诊法的研究

红外热成像技术在中医诊法的客观化研究中取

得一定进展。在面部红外成像诊法的研究中，李洪娟

等【l 2】通过对316例健康人群面部红外热图目、鼻、唇、

额、颊、颏等区域的热值数据分析，探求平和体质人

群面部红外特征及不同面部区域寒热偏离的临床意

义，是对中医望诊的延伸与发展。

2对中医基础理论的研究

2．1红外热成像技术对体质学的研究

在中医领域，体质分类的研究越来越深入，分类

越来越精确化，系统化。研究者更希望将体质的评估

从主观评判转移到主观与客观相结合的分类模式。红

外热成像技术作为一种客观准确的量化评估方式，受

到越来越多研究者的重视。厚磊等【1 3J将277例健康志

愿者分为平和质组和偏颇质组，测量受检者正面及背

面平均温度及各体表投影区后发现，偏颇质组督脉、

上焦、下焦、心、肾、命门、膀胱、左大肠等测量区

域的△F与平和质组呈现显著的统计学差异(P<O．05)。

厚磊等[14]还对兼夹体质人群，单一偏颇体质人群，平

和质人群的三焦脏腑的各投影区温度进行采集，结果

表明兼夹体质上焦及上焦所属脏腑热像趋热，下焦及

下焦所属脏腑热像趋凉，呈现“上热下寒”的状态。

李洪娟等【15J对144例9种体质人群夏季红外成像热值

数据进行统计分析，从三焦热值，督任脉，脏腑热值

进行分析，得到夏季9种体质人群红外成像热图特征，

为古人“春夏养阳”的说法提供客观依据。任亚娟等【l 6J

单独对气郁质进行红外热像研究，归纳气郁质人群红

外图像特征，发现气郁质红外图像呈现“上热下寒”

特征，不孕症气郁质易出现全身化热，“上热”趋势

更明显。气郁质兼夹属寒体质者“上热下寒”趋势更

明显，并且热势趋右。李启佳等【17】发现阳虚质人群则

在示指、中指、无名指、胸部、乳腺、股前区、膝部、

小腿前区等区位热值较健康平和质组低(P<0．05)。

邓品等【l 8】于夏季采集30例阳虚体质人群红外热图数

据，将25个区域热值进行数据分析并与夏季平和质

人群相对比。总结出阳虚质人群夏季红外热图特征，

即大小腹凉偏离，唇凉偏离，督脉较平和质低等特征，

以此为依据阐释了中医学“春夏养阳”的经典理论。

由于红外成像技术对人体表温度的敏感性，在不同体

质特征的研究中起到了测量准确，评价客观、系统、

全面的作用。

2．2对经络穴位的特异性研究

腧穴是人体脏腑经络气血输注出入的特殊部位，

对于特定穴位温度值及变化规律的探讨，可达“司外

揣内”映射全身气血，脏腑生理病理情况。为了研究
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气功修炼过程意念活动的重要性及不同意识活动对

练功产生的影响，肖微等【l 9】使用红外热成像仪器观

察了4位功资深厚的气功师在不同意识活动下意守

劳宫穴，劳宫穴温度的变化特点和规律。研究发现，

随时间推移，双手劳宫穴的总体趋势是上升的，说

明了人的意识活动影响气机变化，红外热成像技术

为气功修炼结果的测定提供了客观有效的评定方法。

樊新荣等【20】观测红外热图相关脏腑对应的背俞穴温

度，得到不同证候人群背俞穴温度分布规律，说明经

络、穴位温度的异常变化在一定程度反映人体的病理

状态。以上研究完善了红外热像技术测量经络穴位温

度在辅助辨证，指导治疗的应用。

2．3对脏腑功能的可视化研究

红外热图可通过温度反映人体不同部位的温度

分布差异，从而使脏腑功能状态变得可视化。王乐

鹏【21】对30例健康男性四个节气人体各部温度变化统

计，发现左右两胁的热值变化可以反映肝主疏泄的功

能状态；正常人体两胁部红外热像具有一定随自然界

四时阴阳消长变化的规律。在对“肺与大肠相表里”

的理论研究中，倪金霞等(22】采集167例健康受试者各

脏腑的相对温度，对不同性别、不同年龄组各脏腑的

温度高低排列规律进行统计分析后发现，不同年龄段

人群，肺与降结肠的温度具有明显的改变(尸<0．05

或P<0．01)。倪金霞，高思华【23]对溃疡性结肠炎大肠

湿热证患者的脏腑温度进行采集后发现，溃疡性结肠

炎组大肠湿热证降结肠、升结肠的温度均明显增高，

同时肺的温度也随之特异性的增高(P<0．01)。马师

雷【24】通过对不同的肺病种类，不同的大肠病种类患者

的热图采集后发现肺病确实会引起肺、大肠红外热值

的显著增高；大肠病确实会引起大肠、肺的红外热值

的显著增高。朱琦【25】通过对支气管哮喘患者肺经大肠

经相关腧穴温度的采集分析研究发现，寒证组与热证

组两侧腧穴温度值比较差异均有统计学意义(尸<0．05

或P<0．01)。以上研究验证了“肝主疏泄”和“肺与

大肠相表里”的中医基础理论。

2．4节气变化对人体生理活动的影响

红外热图可直观反映出人体体表温度与节气变

化的规律。中医学整体观念认为人与自然环境的变化

具有相关性。“善言天者，必应于人”(《素问·举痛

论》)，人生活在自然界，“以天地之气生，四时之法

成”(《素问·宝命全形论》)。故使用红外热成像技术

对健康人不同节气热像规律的研究，可归纳人体与自

然的“天人相应”关系。陈锂掣26】采集26例健康男

性在春分、夏至、秋分、冬至4个节气点的红外热像

图，数据表明，人体红外热像呈现出与四时变化相应
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的规律，体表温度在夏至明显高于其他3个节气，冬

至为温度低谷。王乐鹏等【27】采集30名健康男性的春

分、夏至、秋分、冬至4个节气点的红外热像。分析

三焦、督任二脉、双肾、两胁、胃脘、大腹等部位的

四季变化规律，总结采集部位的热结构分布，得出正

常人体红外热像具有一定的随自然界四时阴阳校长

变化的规律，符合中医学“天人相应”的相关理论知

识。

2．5对疼痛机制及其红外图像特征的探讨

研究者运用红外热像技术归纳疼痛区(点)的红

外辐射特征，探讨疼痛发病机制和分型。张文征等【2叼

选取肌背痛、上肢痛、下肢痛、背肌膜炎、强脊柱炎

和风湿关节炎这类具有疼痛感患者引用红外热成像

技术进行检查。研究表明，无菌炎症组患区图温最高，

微循环障碍组患区图温次之，二者均高于正常组；血

循环障碍组患区图温高于湿寒组，湿寒组图温最低，

二者均低于正常组；混合型组患区温度高、低并见，

说明温差的大小可反应躯体瘀血和血流情况、寒热的

程度，温差越大疼痛程度越重。闻海菊等【29]观察不同

证型腰椎间盘突出症患者腰部压痛点的红外辐射特

征分布情况，分析寒湿组与湿热组压痛点分布特征发

现，寒湿组患者压痛点以低温区特征为主，湿热组患

者压痛点以高温区特征为主。

3临床评价与指导治疗

3．1疾病I临床红外图像特征研究

许多结构成像技术(B超、CT、MRI等)往往只

能表现相对静止的病理形体状态，而红外热成像可以

反映机体的热代谢情况，判断机体的功能状态，从而

对疾病的早期发现和预防具有重大作用，在糖尿病、

肺结核、颈椎病、睡眠不足、乳腺疾病患者等均有早

期筛查，精确诊断，评价疾病程度等意义。如邓方阁

等【30】的研究中体现红外热成像检测技术可灵敏地反

映糖尿病患者下肢末端的供血状况；梁哲瑞【3lj通过对

肺结核患者肺脏俞募穴温度的采集，发现肺俞和中府

在反映肺结核病症方面的特异性；彭少荣【32J对比了颈

椎病患者与健康人的后位项背正部红外热图，发现二

组有显著性差异(P<0．05)；王庆甫等【33】发现青少年

颈痛患者的颈肩部温度也有明显特征，即肩部区温度

趋势总体高于颈部区，颈部和肩部左右两侧的最高温、

平均温差异均有统计学意义(P<O．05)。睡眠不足住

院患者中，其额区与眼区的红外表达与睡眠良好组之

间的差异均有统计学意义04]。在诊断乳腺疾病方面，

李洪娟【35】利用红外热像仪将乳腺增生和乳腺癌患者

脏腑经络穴位的热结构与中医理论相结合，探求乳腺
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肿瘤发病中医机理的科学依据，结果发现良性恶性二

组患者分别有不同程度出现了冲任脉、督脉、肝胆经、

脾经、膀胱经的经络阻滞情况，且恶性组比率大于良

性组，从而为乳腺疾病的进一步研究奠定了基础。狄

灵等[36】对30例颈腰椎患者进行红外热像仪采集人体

背面红外热图，结果患者组与志愿者组相比，其红外

热图脊柱整体不连续，色彩不均匀，两侧不对称等，

提示督脉淤滞不通，气血运行不畅，从而对督脉不通

与经腰椎病的联系进行阐述。王超等【3 7J比较了红外图

谱在亚健康态胸痹组人群与胸痹组，健康组的温度差

异，结果发现亚健康组胸部各组间平均温度低于健康

组(P<O．05)亚健康组与疾病组之间比较差异有极显

著意义(P<0．001)。狄灵等[38】通过红外热像图观察

100例冠心病患者虚里热结构的分布差异，发现病例

组大多有虚里区低温改变，且温度越低，心肌缺血程

度越严重。厚磊等【39】记录HIV感染者的红外热像图

随月份推移的变化趋势，发现不同观测时点HIV感染

组的肺热、脾凉、小肠凉、左肾凉、右肾凉和右大肠

热的发生率明显不同，分别呈不同程度的线性增高趋

势。以上研究说明，在辨识疾病方面，红外热成像技

术具有较高价值。

3．2对评估疗效的研究

红外热成像技术在指导治疗与评估疗效上可明

确药物、针灸或其他治疗方式的作用部位、起效时间、

持续时间及作用程度，客观准确地对各种治疗手段进

行评价。仇湘中掣40】对60例腰椎间盘突出症患者采
用包括药物治疗、推拿、针灸、物理治疗等非手术综

合疗法进行治疗，使用红外热成像技术对患者关键部

位温度进行测量分析后发现，红外治疗前后红外热像

图温差值与治疗前后证候积分差值呈正相关(，．=

O．584，P=0．001)，体现出红外热成像技术在腰椎间

盘突出症的的证候疗效评定中具有重要的应用价值。

红外热成像技术在评价中药制剂的疗效中作用

显著。张伟娟⋯采用红外热成像扫描技术采集气血两

虚兼血瘀患者服用补血益母颗粒前后全身热值的变

化，比较各区位热值，通过药物对下腹部子宫区，及

对双上臂热值的影响，验证补血益母颗粒改善子宫内

膜血供等作用。郑霞等[42]对5名健康者进行红外热成

像检测，对左归丸、右归丸及其拆方药物的靶向性进

行动态评价研究，明确指出左归丸、右归丸的药物靶

向性集中在督脉和神阙区位，并非直接针对于下腹、

子宫区位。黄鹤【43]引用红外热成像系统，实时动态比

较、评价补肾填精养血类方药物作用强弱，明确了不

同种类的补肾填精养血类方分别在不同部位，不同时

间点的药物作用强度。周凤梅Ⅲ】对24例痹痛型颈椎

病患者进行辨证分组治疗，将红外热成像变化与诊断

疗效标准做对照，发现其红外热成像的变化与病例寒

热高低退减一致。张立娟【45】将红外热像仪用在观察血

府逐瘀汤对早期糖尿病足的影响，以足部温度变化判

定疗效。周晓玲【46J评价温经汤治疗厥阴病阳虚血瘀证

患者的作用，使用红外热像仪精确记录相关经穴的温

度变化，为评估疗效提供了指导意义。

高宇红等【4 7】测量40例急性周围性面瘫患者针刺

治疗前后头面部5个测温区左右两侧温度差异，发现

针刺治疗前期患者5个测温区温度明显高于健侧(P

<0．05～0．001)；针刺治疗后5个测温区左、右两侧

的温度无明显差异(P>0．05)。刘安国【48J比较“三阴

穴”针刺和常规针刺治疗慢性前列腺炎的治疗效果，

采集患者治疗前后的下腹部红外热谱建立疗效评价

手段。李洪娟等【49】将红外热成像技术运用于比较传统

艾灸和DAJ．4多功能艾灸仪艾灸的热力学特性和艾

灸后热效应上，从温度、起效时间、持续时间、作用

范围等进行讨论，提出了对艾灸研究方法的新思路。

赵名媛[50】在对中药熏洗治疗膝关节性关节炎的临床

疗效评估中，发现红外热成图温度与临床膝关节疗效

指标(WOMAC评分、VAS评分)成正相关关系，经

统计学分析治疗前后各指标P均<O．05。苏瑾【5l】用红

外热成像技术评价三维动态牵伸回旋法治疗冻结期

肩关节周围炎发现治疗后色码温值(平均值)高于治

疗前。以上研究提示了红外热像可较好反映患者治疗

前后供血状态的变化从而为针灸、熏洗等外治法治疗

效果提供无创的客观评价指标。

4优势和建议

纵观以上研究，我们认为红外热成像技术是一种

适宜中医临床辨证、中医基础理论验证的科学技术。

这种检测技术符合中医整体观理论，符合中医从能量

变化角度研究生命过程的思维方法，符合中医诊断的

基本原理和基本原则。在科学进步到信息化的时代，

这种客观准确表达中医辨证的检测手段必然会获得

广泛的认可和普及。因为红外检测中医研究尚处于初

期探索阶段，许多工作尚未完成，比如健康人群人体

热结构特征的研究，不同性别、不同年龄、不同时间

阶段人体热结构变化的研究，九种体质人群热结构特

征的研究，不同证候、不同疾病热结构特征的研究、

疗效评价方法等，需要进一步探索。另外，设备的进

一步智能化，采图环境的提高，普及加强临床医者对

红外热图的解读能力，也是提高准确性，增加科学性

的因素。希望随着研究的进展，红外热成像技术可以

更有效地应用于医疗事业。
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