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第 1 章 美容中医科一般性

   技术操作规范

第一节 中医美容治疗的适应证和禁忌证

【适应证】

1． 所有损容性疾病，包括损容性皮肤疾病、

五官疾病、外科疾病、妇科疾病、内科疾病

2． 损容性生理缺陷，包括皮肤老化，皱纹、

晦暗、粗糙、五官不正、不协调，头发稀疏，

发白，体形偏肥或偏瘦等

3． 通过中医美容术能获进一步美化的各种

常态表象。

4． 因自觉表象不美导致的情志疾病。

【禁忌证】

1． 各种非损容性疾病，尤其是急、危、重病。

2． 严重的情志障碍。

3． 对美容有急于求成的心态者。

4． 对自身美追求期望值过高，客观难以达到

者。
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对中医美容术或医者持怀疑态度，在他人劝

说下勉强就医者。

5． 各种中医美容术的相对禁忌证。参看本篇

相关章节。

第二节  四诊资料采集与诊断

一、 中医美容四诊要点

【望诊】

按中医望诊的常规要求进行，要特别注意望

神、望形体、望面色、望批复、望五官、望毛发、

望四肢。注意观察损容性生理缺陷在体外的表现。

1． 望神 根据就医者的目光、表情、语言、

动态判断其得神、失神、神气不足或神志异

常。

2． 望形体 观察就医者的体质强弱、胖瘦、

体形、姿态。

3． 望面色 观察就医者面部的颜色与光泽，

异常颜色的部位。

4． 望皮肤
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 观察就医者全身皮肤的色泽、润枯、粗细、

厚薄、弹性；有无水肿，水肿部位及程度；

有无皮损，皮损的属性、颜色、大小、多少；

有无皱纹、皱襞、皱纹、皱襞的不稳、多少、

深浅。皮肤类型（中性、干性、油性、缺水

性油性、混合性）。

5． 望五官 观察美容就医者的眼、口唇、齿

龈、鼻、耳各自的形态及搭配是否协调。①

眼睛是否黑白分明、神光充沛，眼形，单睑

重睑，眼睑肿否，有无眼袋、上睑松垂、睑

餍、针眼、睑黄瘤及其他眼部疾病或缺陷；

睫毛长短、疏密、形态，有无倒睫，有无文

眼线；眉毛有无脱落，眉形，有无文眉。②

唇形，口唇颜色、润枯，有无干裂、脱屑、

肿胀及其他唇部疾病或缺陷；有无文唇。③

牙齿颜色、润枯、光泽，有无楔形缺损或缺

齿，排列整齐否，有无齿龈疾病。④鼻形，

鼻梁高低，鼻头有无红赤、粉刺、鼻赘。⑤

耳的大小、颜色、软硬，有无旋耳疮（耳部

湿疹）等耳外部疾病；是否穿耳孔，耳孔有

无感染、瘢痕、皮炎、湿疹等并发症；耳穴

部位有无异常。⑥五官排列是否符合“三停
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五眼”或其他人体美学比例参数。

6． 望毛发 头发的疏密、颜色、光泽；体毛

是否明显；有无毛发疾病。
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7． 望四肢 四肢长短及与身高的比例是否符

合人体美学比例参数；四肢有无畸形，关节

有无肿胀、变形；手形，甲形，甲色，甲质；

有无手、足、甲部疾病。

【闻诊】

按中医闻诊的常规要求进行，重点是耳闻语

音正常与否，有无太息、叹息，有无嘶哑和语颤，

辩音量、银色、音调、音频，语言是否清晰、流

利并能正确表达思想；鼻闻有无口臭、体气。

【问诊】

按中医问诊的常规要求进行，要特别注意询

问以下内容。

1． 问美容诉求，了解就医者的美容烦恼和美

容目的。

2． 问人品起居、酗欲苦乐、性情喜恶、寤寐

梦境、情绪波动、人事变化、环境更易，了

解就医者的情志状态、人格气质、社会状况、

分析其美容心理

3． 围绕主诉、主病问家族史、既往史和起病、

病程。既往史注意问药物或化妆品
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过敏史、美容史；起病和病程注意问情志因

素、化妆品使用情况以及是否在非医疗美容

院进行过处理。

4． 根据主诉、舌象、脉象、局部症状、年龄、

性别问现在症状。与美容密切相关的饮食、

二便、睡眠、女性经带必问。

【切诊】

1． 脉诊 按中医脉诊的常规要求进行。

2． 按诊 按中医按诊的常规要求进行，要特

别注意以下内容：①按肌肤以辨别肌表的润

燥、滑涩、粗细、软硬、厚薄、松紧、肿胀、

弹性。②按皮损局部，以辨别皮损的肿、硬、

热、压痛、波动的情况。③按手足按温寒，

以辨别身体阳气之盛衰。④按腧穴探异常，

以辨别内脏的病变。⑤在按诊异性的敏感部

位时应有陪护人在场，或事先向就医者说明，

取得对方的理解和配合。拒绝者不强行施术。

二、中医美容诊断要点

1．四诊合参 要综合四诊资料进行诊断

2．辩证与辨病结合
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 对损容性疾病均须辩证、辨病结合。辩证

写中医症候名，辨病写中医病名或西医病名。凡

国家标准《中医病症诊断疗效标准》（以下简称

《标准》）收入的损容性疾病，其病名和症候名

均要采用《标准》所载的名称。对损容性生理缺

陷只须辩证，写症候名。

3．辩证与审美评价结合 根据就医者的美容

诉求对其进行审美评价后，要对疾病或生理性的

损容性缺陷进行美学描述，在此基础上辩证，写

症候名

4．辩证须遵循“治病美化兼顾”或“先治

病，后美化”的原则 在损容性疾病和损容性生

理缺陷同时存在的情况下，尽量治病美化兼顾，

若不能兼顾，则以疾病的辩证治疗为先。

5．主要辩证方法  中医美容临床以脏腑辩

证、气血津液辩证、经络辩证和病因辩证为主，

可根据具体病症和临床实际选用其中一种或二

三种结合。

6．诊断与美容心理（情志）分析结合 情志

障碍往往与损容性疾病或缺陷互为因果，审美心

理又影响就医者对疗效的认同，要根据四诊资料

对就医者当前的美容心理状况进行分析判断。
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第三节  审美评价
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中医美容临床的终极目标是达到人体健美，

而不仅仅是矫正机体的病理性改变，故要通过四

诊对就医者的人体形式美做出审美评价。

一、审美评价的基本要求

1． 审美评价要贯穿诊断、治疗和疗效评价的

全过程。

2． 审美评价要以健康为基础，不能迎合就医

者或流行时尚的病态美要求。

3． 审美评价要以美学基本法则为前提，适当

考虑个性美。

4． 审美评价要考虑年龄、性别、自身原有条

件等个体差异因素。

5． 审美评价要适当考虑当前流行的时尚。

二、审美评价的内容

1．损容性疾病对人体型、体态、体味、皮肤、

五官、声音之美的损害状况和程度。

2．生理状态下的损容性缺陷对人体型、体态、

体味、皮肤、五官、声音之美的损害状况和程

度。

三、临床审美评价操作要点
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1．临床审美评价的方法

（1）采用传统的望诊、闻诊、切诊方法进行

定型化评价，具体内容参照本章第二节“中医

美容四诊要点”。重要望诊内容可采用照相、

录像法留存影像档案。

（2）采用现代的活体或影像测量法与活体仪

器测定法进行定量化评价。

2．临床审美的步骤

（1）先整体后局部：按全身—局部（如头、

颈、肩等部位）—局部细节（如头部的眼、鼻、

口等）的顺序进行审美。

（2）先上后下：按头—颈—肩—胸背—腹腰

—臀—上肢—下肢的顺序进行审美。

（3）先轮廓后形质：轮廓指全身或局部线条

形成的三维轮廓；形质指皮肤、肌肉、脂肪等

组织的状况。按全身轮廓—局部轮廓—皮肤—

肌肉—脂肪—骨骼—毛发的顺序审美。

（4）先静态后动态：静态指站、坐、卧静止

不动时的形态；动态指全身或局部活动时的状

态，包括躯体、四肢、五官的动态美。

（5）先视觉后听觉、嗅觉、触觉；按中医望

诊、闻诊、切诊的顺序进行审美。
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以上审美步骤应在尊重美容就医者意愿的前

提下进行。在未征得美容就医者同意或美容就

医者没有整体审美的意愿和要求时，一般仅在

其美容主诉的部位进行审美评价。

3． 对损容性缺陷的认定

（1） 医者通过审美评价指出美容就医者主

诉的局部或全身各处的损容性缺陷，在取

得就医者的认同后方可确诊并记录在病案

中。

（2） 对损容性缺陷的认定须表明部位、性状、

程度、并予以辨证。

4． 审美评价等级

（1） 根据人体美基本原则，采用定性的方法

或定性与定量结合的方法对各不稳进行

美学评价，应与疗效评价结合，可分为显

效、有效、无效 3 个等级。

（2） 根据不同的部位和不同的美感，对以上

5 个等级自定标准，并在诊断、治疗和疗

效评价中遵循同一标准。

第四节 美容心理诊断（辨神）与心理辅导（调神）
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一、 辨神与调神的必要性和目的

1． 实现中医美容对人体形神之美的追求。

2． 诊断和治疗情志异常导致的损容性疾病

或缺陷。

3． 诊断和治疗损容性疾病或缺陷导致的情

志障碍。

4． 排除有严重情志障碍的美容就医者，避免

不必要的美容医患纠纷。

5． 利于医患双方美容心理的沟通，以达到最

佳美容效果。

二、 辨神的步骤和要点

1． 根据本章第二节“一、中医美容四诊要点”

收集美容就医者的情志资料。

2． 根据本章第二节“二、中医美容诊断要点”

进行辨证。临床常见损容性情志症候为肝气

郁结、肝火上炎、肝气犯脾、肝气犯胃、心

肾不交、心血亏虚。

3． 注意美容情志障碍与损容性缺陷的因果

关系，分辨谁先谁后，为治疗方案提供依据。
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医者须专志全神、满怀爱心地与美容就医者

交流沟通，准确把握就医者的美容烦恼、美

容欲求、美容动机、美容背景。

三、调神的步骤和要点

1．医者与就医者术前沟通审美评价，认同

损容性缺陷

2．在辨神的基础上确定调神方法。常用情

志调理方法有移情易性法、顺情从欲法、畅情解

惑法、以情胜情法。或用针、药调理法。

3．术前不夸大美容预期效果；术中舒缓就

医者紧张、焦虑情绪和打消其急于求成的念头，

鼓励其坚持治疗；术后予以积极的心理暗示。

第五节 治疗方案

一、立法适当

1．立法包括确立治则、确定治疗手段（中

药、针灸、推拿、外科手术等技术的一种或数种

结合）和制定治疗计划。

2．立法须针对辩论结论而设，不能与辩证

互不相关甚至互相矛盾，或有所遗漏。
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3．立法须以美学理论为指导，避免医源性

损容缺陷的发生。

4．立法须遵循“知情同意”的原则，不能

强行按医者意愿行术。

5．立法须考虑情志治疗对策

二、处方准确

1．根据立法所确定的治疗手段，处方内容

可以是方剂、针灸、推拿、情志或其他疗法

2．方剂要写明药物剂量、用法、特殊煎煮

法、剂数；中成药只写方名，不必写药物组成。

3．针灸、推拿处方要写明经脉、腧穴名、

施术方法和手法、施术时间。

4．其他方法如物理疗法、手术疗法，均要

按本规程其他学科相关章节的要求写明。

三、医嘱详尽

1．针对美容就医者的医嘱主要内容有饮食

宜忌、起居宜忌、化妆品宜忌、日常养护方法、

情志调摄法等。

2．针对医嘱的内容列出护理与治疗的处理

意见等。
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第六节 治疗目的与疗效评价

一、治疗目的

1． 损容性疾病达到康复。

2． 损容性缺陷得到矫正。

3． 外表美更接近医学人体美标准

4． 取得积极的心理效应；美容心理障碍得到

改善。

5． 社会适应性得到加强。

二、疗效评价

1． 损容性疾病疗效评价标准以《中医病症诊

断疗效标准》为依据，分为痊愈、有效、无

效 3 级。该《标准》未收入的疾病，可参考

全国专业学术会议制定的标准；或自定标准，

以能表明疾病的康复程度为基本原则

2． 损容性生理缺陷的疗效评价标准可自定，

以能表明人体美改善的程度为基本原则，一

般分为显效、有效、无效 3 级。

3． 疗效评价须与审美评价相结合。

4． 疗效评价在必要时须结合情志状况分析。

5． 审美评价有争议者，以专家评议为准。
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