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〔摘要〕　基于结构方程模型构建中医技术干预失眠平台，介绍平台框架设计、干预疾病变量设计、研究假
设等，阐述 “中医技术＋使用者＋医生指导”健康模式构建思路，为相关研究提供参考。
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１　引言

２０１６年国务院提出 “互联网 ＋”中国医疗理
念［１］并强调发展智慧医疗等现代化医疗服务模式，

使中医在治未病领域发挥更加重要的作用。２０１７年
《中国防治慢性病中长期规划 （２０１７－２０２５年）》
提出推动互联网创新成果应用，促进互联网与健康

产业融合，发展智慧健康产业，探索慢性病健康管

理服务新模式［２］。微信具有高效人际传播特点，用

户更倾向于转发健康信息给亲友。此类健康信息转

发存在以下问题：一是伪健康信息泛滥；二是微信

科普活动容易与人的日常行为融合，但是缺乏指

导，影响依从性。三是现有知识服务缺乏个性化特

征。四是微信公众号缺乏专家线上和线下相结合的

指导功能，不能满足差异性学习需求。基于结构工

程理论模型，将影响微信顺畅传播中医养生保健知

识的因素进行分析，实现评估精确化、目标个性化

和依从整体化的目标，探讨有效实现健康信息内容

规范的方法。流行病学研究显示，我国有４５４％的
人在过去１个月中经历了不同程度的失眠［３］。中医

学称 “失眠”为 “不寐”“不得瞑”“不得卧”，以

入睡困难或睡后易醒、醒后难以再入睡，不能获得
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正常睡眠为临床特征。基于上述考量，以失眠为

例，探索结构方程在中医技术干预平台的构建与

应用。

２　结构方程与中医技术干预失眠平台

在中医技术干预失眠服务平台中，存在核心变

量与调节变量之间的多元关系，需要构建合适的研

究模型展现、评估、表达此类需求。结构方程模型

（ＳｔｒｕｃｔｕｒａｌＥｑｕａｔｉｏｎＭｏｄｅｌ，ＳＥＭ）可将两个或多个
结构模型联合起来，以实现对多元关系进行建模的

统计框架。ＳＥＭ作为实例研究过程中的一种常用模
型，用于研究多元关系，即变量间直接和间接的相

互作用关系。可同时处理测量、分析问题，模型中

的测量指标、潜在变量可以同时被评估，而且可针

对测量过程中指标变量的测量误差、测量信度与效

度进行评估［４－５］。

３　中医技术干预失眠平台实现

３１　平台框架设计 （图１）

图１　中医技术干预失眠平台框架结构

　　基于物联网的中医技术干预失眠平台需要针对

失眠构建线上中医技术知识库，包括但不限于食疗

药膳知识库、中医外治法养生知识库等。建立基于

大数据的智慧养生 －运动系统，提供专家解答指

导、养生公益课堂，为用户提供基于物联网数据采

集的动态电子档案以及基于中医体质的全方位、立

体化健康干预；线下 （门诊）面对面指导相关技术

的具体操作，同时支持医生上传操作视频，接受专

家指导；客户端可以主动掌握个人定制 “治未病”

知识，选择技术练习、授课教师；养生技术采取积

分升级模式。平台由决策管理层、数据分析层、知

识服务层、用户接触层构成。

３２　干预疾病变量设计

中医技术与以往的适宜技术不同，主要表现

在中医技术更加强调使用者／患者的主动参与性、

依从性等。疾病／证候与干预之间存在某种潜在关

系。基于模型中变量的理论阐述，将体质因素、

外治法、季节因素等设置为潜变量，同时处理多

个因变量。ＳＥＭ提供更具弹性的模型假设与测量

误差，以便观测不同变量对大众选择中医技术知

识的选择与依从；此外结构方程模型一定程度解

决了因子分析误差因素被忽略问题，将中医临床

中的个性化因素进行探索性与验证性分析，无论

文献基础薄弱与否都可以进行评定。选择 ＳＥＭ进

行中医养生保健技术平台评估研究的目的在于实

现评估精确化，精确到各变量之间的影响显性化。

中医技术与疾病的核心因素涉及疗效和患者依从

性，实际上是以患者为中心的健康策略。根据前

期调研情况，现有类似平台在影响因素方面没有明

确界定。而除了核心因素，其他各项影响因素在疾

病康复和保持健康中作用重要。结合本研究特点设

计中医技术干预平台核心变量，见表１。

表１　中医技术干预失眠平台变量

序号 名称 失眠 （证候）核心变量 控制变量

１ 体质因素Ｃ Ｃ１ 气郁质

Ｃ２ 血瘀质

Ｃ３ 气虚质

Ｃ４ 阳虚质

Ｃ５ 阴虚质

Ｃ６ 痰湿质

Ｃ７ 湿热质

Ｃ８ 异禀质

２ 季节因素Ｓ Ｓ１ 立春

Ｓ２ 春分

Ｓ３ 立夏

Ｓ４ 夏至

Ｓ５ 立秋

Ｓ６ 秋分

Ｓ７ 立冬

Ｓ８ 冬至
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续表１

序号 名称 失眠 （证候）核心变量 控制变量

３ 外治法因素Ｅ Ｅ１ 针刺　　　
Ｅ２ 艾灸　　　
Ｅ３ 传统运动　
Ｅ４ 香佩疗法　
Ｅ５ 外敷／外洗　
Ｅ６ 食疗　　　
Ｅ７ 药膳　　　
Ｅ８ 疗程　　　

４ 口服中药Ｏ Ｏ１ 服用方法　
Ｏ２ 疗程　　　

３３　基于ＳＥＭ模型的研究假设

３３１　模型关键词定义　根据有关国外研究成
果［６］，结构方程对模型中变量的理论阐述［７－８］，结

合中医结构特点，对模型关键词进行定义：（１）疗
效期望。在中医理论指导下，用户对通过就诊医生

的直接指导后的疗效预期。如果接近自身期望，则

会坚持使用微信公众号并向有类似症状的亲友等推

荐。（２）练习期望。指用户认为使用微信公众号查
看中医技术信息的操作难易程度。当微信公众号使

用便捷、互动、有练习伙伴，用户会更愿意尝试。

（３）自我保健知识获得期望。指使用微信公众号查
看中医技术信息为用户提供指导的程度。微信公众

号为用户提供的帮助越大、互动性越强、主导性越

好，则用户使用意愿越强。（４）依从性期望。用户
使用微信公众号查看中医健康养生类信息能得到现

有技术的支持程度。

３３２　模型具体形式　针对以上情况，选择２个
方程式，分别用以表示外生核心变量与外生控制变

量之间 （医生为主导）、内生核心变量与内生控制

变量之间 （患者为主导）的联系。模型具体形式如

下：

Ｘ＝λｘζ＋δ （１）
Ｙ＝λｙη＋ε （２）

式 （１）、（２）中，Ｘ代表外生观察变量向量，
Ｙ代表内生观察变量向量，ζ代表外生潜变量向量，

η代表内生潜变量向量，人为观察变量与潜变量因
子符号矩阵，δ代表外生观察变量的误差项向量，ε
代表内生观察变量的误差项向量。

３３３　研究假设的基础　中医技术干预失眠平台
围绕原发及继发失眠、证候知识等形成中医技术知

识分析过程，实现集成 －分析 －再利用，在医疗专
家线上线下的医嘱指导下构建个人中医技术知识库

并实施，通过知识构建以再现中医技术临床患者自

用情景，探索患者自主养生的思维过程，进而获取

对自身疾病、证候的知识构建。本质是通过人机交

互完成认知获取知识过程，通过分解、列举、集

结、结构化、扩大、分类与抽象以及分组等过程，

将养生保健隐性思维过程转化为显性知识构建和知

识获取过程。整个过程充分考虑影响因素重要性与

意义，便于使用者／患者、医生分别从不同角度对
结果进行判断，见图２。此外利用与失眠相关的量
表进行知识复构，如匹兹堡睡眠质量指数量表、阿

森斯失眠量表、中医体质量表等，该部分需要医患

双方共同判定完成，在交流过程中体现知识显性

化，见图３。

图２　核心变量与潜变量假设关系

图３　医生与患者交互变量假设关系

４　构建“中医技术 ＋使用者 ＋医生指导”
的健康模式

　　以微信为载体的中医技术干预失眠平台，首先
解决围绕失眠的中医技术传播途径问题。由权威机

构发布中医技术知识，在专业医生指导下能够保证
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患者对中医养生保健知识的运用，依从性较高。基

于中医技术知识的微信公众号需具备自我测评、线

上线下评估、专家指导、评分系统、知识获取、量

表测量的功能。界面设计友好，基于用户需求进行

平台功能设置。包括患者与医疗专家在内的健康促

进团队之间需建立合作关系，实现目标个性化和依

从整体化，见图４。

图４　 “中医技术知识＋使用者＋医生指导”模式整合思路

５　结语

未病先防、既病防变、瘥后防复是中医传统预

防疾病思想。２００９年国务院颁布新医改方案，明确
提出疾病防治工作要重点下移和关口前移。由于单

向微信常识普及、使用流程繁琐、缺乏指导等原

因，伪健康信息传播问题较严重［９－１１］。中医养生保

健技术服务平台能够实现微信交互模式，设计包括

医疗专家在内的互动模式，使用者／患者可以主动
获取经专家指导的中医养生保健建议。对于医务工

作者以及决策者，中医养生保健技术服务平台能够

将治疗效果和干预策略完整结合，使中医保健技术

落地。失眠是临床常见症状，本文应用中医技术干

预失眠，以提高患者可操作性为目的，探索相应干

预模式。选择结构方程模型作为中医技术的统计方

法，同时整合测量与分析，通过设计中医技术核心

变量与控制变量，探索疾病／证候与影响因素之间
的关系、使用者／患者对中医技术的依从性与核心
变量的关系。通过医者与使用者／患者两个角度分
别探索中医技术落地与医生指导策略落地的关系，

通过统计手段实现显性化。该研究尚存在不足，如

结构方程模型对样本量需求较大，不同角度的核心

变量与控制变量之间的关联有待进一步探索，在今

后的研究中有待进一步改进。
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４４（１１）：４４－５４．

７　黄梅银基于ＵＴＡＵＴ理论的中医养生保健技术接受建

模与实证研究 ［Ｄ］．北京：北京中医药大学，２０１９．

８　许立辉，王池社，郝达慧病证结合中医辩证诊疗辅助

平台设计与实现 ［Ｊ］．电脑知识与技术，２０２０，１６

（２８）：９９－１０１．

９　央广网“有毒”报道引发草莓滞销：有种植户拔秧改

种香瓜 ［ＥＢ／ＯＬ］．［２０２０－０５－０７］．ｆｉｎａｎｃｅｃｎｒｃｎ／
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１０　 《师道》编辑部说法·数字 ［Ｊ］．师道，２０１６（１１）：６０．

１１　孙中伟，杨阳，陆相林世界互联网网民的空间分布规

律与影响因素 ［Ｊ］．经济地理，２０１５，３５（９）：１－７
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