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新冠肺炎疫情暴发以来，中医药和

中西医结合在临床救治中发挥了重要作

用。据科技部生物中心统计，在武汉市

和湖北省其他疫情严重的地区，应用中

医药进行救治的患者达到 90%以上。科
技部生物中心副主任孙燕荣表示：“临

床数据显示，中西医结合、中西药并重

治疗效果更好。”

江西中医药大学附属医
院：中医特色疗法齐发力

3月 10日，新冠肺炎患者陈金龙
（化名）在经过 20多天的中西医结合治
疗后，终于康复出院。他是江西中医药

大学附属医院抚生院区治愈的最后一名

患者。陈金龙于 2月 8日被确诊为新冠
肺炎，2月 14日由县级定点医院转入江
西中医药大学附属医院抚生院区（江西

省新冠肺炎医疗救治省级中西医结合定

点医院，以下简称“抚生院区”）寻求中

西医结合治疗，因其病情特殊，病程较

长，是省新冠肺炎中西医结合定点医院

在院治疗时间最长的患者。

中青报·中青网记者从抚生院区了

解到，该院区自 2月 11日作为定点医院
启动以来，累计收治新冠肺炎患者 29
人。医院按照辨证施治的原则，对其中

的 13位患者采取了中医药治疗，16人
采取了中西医结合治疗。医院还对不同

患者采用了中药足浴、耳穴压豆、穴位

敷贴、中药精油香薰、练习八段锦、易

筋经、食疗辅助等中医药特色疗法。治

疗过程中无一例患者病情加重，最终治

愈出院 28人，按要求转院 1人。
根据新冠肺炎的中医病因、病机，

结合江西地处东南的地域气候特点，在

国医大师伍炳彩教授指导下，江西中医

药大学附属医院拟定中药方剂对轻型、

普通型患者进行中医药治疗，其中一部

分患者根据病情需要辅以西医对症治

疗，取得了良好的效果。

对于恢复期部分患者存在肺间质纤

维化、肺部毛玻璃样改变现象，江西中

医药大学附属医院继承和发扬国医大师

洪广祥“治肺不远温”的学术思想，取

得了很好的效果。热敏灸发明人、江西

中医药大学附属医院副院长、省中西医

结合定点医院热敏灸治疗组组长陈日新

介绍，在该院治疗的新冠肺炎患者中，

热敏灸治疗参与率 100%。
通过总结新冠肺炎疫情救治经验，

江西省中西医结合定点医院医疗救治组组长、省疫情防控

应急指挥部高级别专家、中医药防治专家组组长刘良徛认

为，中医药和中西医结合治疗轻型、普通型新冠肺炎患者

疗效确切，对于防止轻症转为重症甚至危重症，控制疫情

传播，树立公众信心，消除恐慌情绪有非常积极的作用。

“中医、西医各有所长，中西医结合是打双打、打配合，

实现优势互补。采用中西医结合的办法是目前治疗新冠肺

炎最有效手段。”刘良徛说。

广州市第八人民医院：“肺炎一号方”降
低新冠肺炎重型发生率

新冠肺炎疫情发生后，广东加速研制“肺炎一号

方”。广东省名中医、广州市第八人民医院中医科主任谭

行华是“肺炎一号方”的主要“操刀人”，经过对上百个

病例的临床实践，力证了中医药对新冠肺炎有良好疗效。

在接受中青报·中青网记者采访时，谭行华表示，

“肺炎一号方”目前在广州市第八人民医院治疗了 230余
名患者，并在广东 11家定点医院及湖北 10家医院中使
用，在降低新冠肺炎重型发生率、改善临床症状方面效

果明显。

谭行华介绍说，中药发挥疗效应该是一个综合作用的

结果。中药能快速改善临床症状。“新冠肺炎目前还没有

特效药物，临床上主要以对症处理为主，那么症状的快速

改善，对患者的预后有很大帮助。比如持续高热会加重身

体的缺氧状态，导致组织细胞损害，如果能够迅速退热，

有利于患者身体机能恢复”。

中药可以增强身体抵抗力。“新冠肺炎患者，特别是

老年人、有基础疾病的人，容易并发细菌感染。中药扶正

气、增强人体抵抗力，可以降低感染的概率”。

中药还能抑制肺部炎症。“新冠肺炎的加重与细胞因

子风暴有关。很多临床实验都表明，清热解毒的中药，可

以抑制炎症因子的释放，有减轻肺部炎症的作用”。

此外，中药还可以调节肠道菌群平衡。“治疗过程中

我们发现，通过保持大便通畅、排除毒素，也可以减少细

菌、真菌感染的概率”。

“实践证明，中医药治疗新冠肺炎效果是很明确的。

在国家颁布的第七版诊疗方案中，中医治疗的内容很丰

富，既有通用方，也有针对不同病情、不同证型的方

剂，还有中成药，体现了辨证与辨病的统一，理论与临

床实践的统一，指导和规范的统一，是传承精华、守正

创新的生动实践。”中央指导组成员、卫生健康委党组成

员、中医药局党组书记余艳红在 3月 6日武汉举行的新闻
发布会上说。

“中医药防治传染病，注重增强人体自身的抵抗力和

修复能力，注重维护整体平衡，这使得中医药在应对那

些病因不明确、缺乏疫苗和特效药物的传染病时，有自

己的用武之地，提供了不一样的防治策略。”余艳红总

结说。
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1月 25日（农历大年初一），中国中医科
学院率先成立了国家第一批中医医疗队，由

中国中医科学院院长黄璐琦院士亲自带队，

奔赴武汉，支援新冠肺炎重症患者救治工

作。先行队伍共 24人，包括临床、护理、科
研和院感工作人员，后续补充至 31人。1月
28日起，中国中医科学院西苑医院主任医师
李浩副院长担任医疗组组长，率领医疗组在

武汉金银潭医院整建制接管了南一病区的医

疗工作。

在接受中青报·中青网记者采访时，李

浩表示，南一区以新冠肺炎重症患者为主，

国家中医医疗队在一个多月的诊疗过程中，

不断分析、总结，不断优化方案，对于病证

结合、中西合璧治疗新冠肺炎有一些自己的

体会和心得。

李浩告诉中青报·中青网记者，在国家

第 5版和第 6版诊疗方案的指导下，中医医疗
队对患者初期、中期、后期、恢复期及病情

危重程度进行了病证结合治疗。根据病情，

遵循中医辨证施治理论，分别有颗粒 1、2、
3、4、5号方可以选用，体现了中医针对传
染病病机演变规律性辨病治疗的特点。

李浩说，在黄璐琦院士的组织下，医疗

核心团队每天对病区患者的治疗情况进行归

纳总结。随着对患者诊疗进程的实时深入梳

理和多次研讨，团队认为新冠肺炎患者有其

共性、规律性的中医病机特点，即湿毒是贯

穿整个疾病始终的核心病机。“针对这一核心

病机，黄璐琦院士亲自带领团队讨论拟定了

基本处方，又亲自征求前线多个团队专家及

名老中医意见，最终共识为一个协定处方，

取名‘化湿败毒方’。”据介绍，该方的主要

特点是清热化湿，解毒透邪。后方中国中医

科学院科研团队不分昼夜进行科研攻关，针

对化湿败毒方开展临床前的药理、毒理学等

相关研究。结果显示，此方有很好的抗病

毒、抗炎作用，安全有效。“该方成为我们团

队目前治疗的核心方，已经被北京市食品药

品监督管理局按照应急审批流程，批准成为

北京市第一个治疗新冠肺炎的医院制剂”。

国家中医医疗队专家组认为，中西医有

些理念是相通的，西医称之为“病毒”，中医

称之为“疫毒”。西医希望能够精准抗病毒治

疗，但精准有效的靶向治疗目前尚很难实

现。中医药是通过阴阳气血、五脏六俯升降

出入的调节，祛除体内疫毒来治疗新冠肺

炎。通俗地说，就是一方面调整、加强自身

抵抗力、免疫力；另一方面利用药物清热解

毒，达到透邪外出，来抗毒驱毒。中医药治

疗属于多靶点治疗效应，此次新冠肺炎虽然

主要累及肺部，但事实上不少患者肝脏、心

脏、肾脏等多器官受到病毒不同程度的攻击

受累。对新冠肺炎患者的施治，正显现出了

中医药整体调节、多靶点治疗的优势。

李浩解释说，中医药多靶点治疗的优势

具体体现在两方面。一是缓解症状。“中医治

疗发热，不像退烧药退热是暂时的，中药一

旦起效，往往是热退身静，退得比较彻底。

咳嗽是新冠肺炎的主要症状之一，很多患者

以咽痒无痰干咳为主，我们通过辨证论治，

为一些患者选择中成药苏黄止咳液等配合使

用，都有很好的效果。腹泻也是这次新冠肺炎

常见的临床症状，中医通过健脾化湿可以很好

地改善。”

第二，缩短患者核酸检测转阴时间，减少

平均住院周期。“经后方初步数据统计，与金银

潭医院的其他病区相比，中医医疗队接管的病

区出院率明显要高。患者发烧、咳嗽、乏力、

腹泻这些症状的改善时间较单纯的西医治疗缩

短 3～4天。中医治疗的患者平均住院日缩短
2～3天。患者出院率较金银潭医院平均水平也
明显更高”。

李浩介绍说，在治疗新冠肺炎患者过程

中，国家首批中医医疗队以人为本，以尽快康

复为目标，充分体现中西优势互补。临床上中

西医结合的思路主要体现在五方面。

一是氧疗为基础。“新冠肺炎以血氧饱和降

低为主要临床特点，我们重症患者无一例外都

需要氧疗”。

二是营养支持。“如果患者能正常进食或者

在我们护理帮助下进食，一般营养状况可以，

不给予丙种球蛋白、白蛋白、氨基酸等营养支

持。患者高龄，基础病多，进食量少，抵抗力

弱的，视情况给予丙种球蛋白或者白蛋白输

注，一般不超过 5天”。
三是选择抗生素。“对于没有合并细菌感染

指征的新冠肺炎患者，一律不用抗生素，给予

清热解毒的中成药静脉输注。以活血解毒的血

必净为基础治疗，根据病情危重程度，可以适

当联合喜炎平或者痰热清静脉输注。如果患者

在入院或者治疗过程中白细胞和中性粒细胞升

高，有合并感染的指征，我们会根据药敏结

果，选择头孢二代、头孢三代，感染重的也会

用到碳青霉烯类抗生素如美平等”。

四是抗病毒药物的选择。“很多以清热解

毒、化湿透邪为主要功效的中药，具有很好的

抗毒抑毒药理效应。鉴于目前尚没有明确有效

的针对新冠病毒的抗病毒药物，所以我们很少

给予抗病毒药物治疗”。

五是激素的选择。“如果病情进展快，尤其

是急性呼吸窘迫综合征 （ARDS） 的患者肺影
像学进展快，会适当选择使用激素治疗，一般

3-5天”。
李浩说：“通过中医团队中医为主或中西医

结合为主的治疗，从治愈出院或患者康复过程

看，我们的治疗是非常成功的。也有很多患者

从不了解中医到对中医连连点赞。”

中医医疗队收治的患者中有一位来自武钢

医院的女护士， 34 岁，连续发热 7 天后收入
院。入院后患者血象不高，中医医疗队按照上

述治疗思路给予纯中医治疗，选择了血必净静

脉输注，并给予化湿败毒方口服，入院第三

天，患者体温恢复正常，第八天肺部炎性改变

明显吸收出院，出院后 3周随访也无反弹。
另有一位 83岁的老婆婆，入院时病情危

重，无法脱氧，动则气促，一般营养状况差。

李浩团队采取了丙种球蛋白联合参麦注射液和

血必净静脉输注的治疗方法。“我们的护理人员

每天帮助她进食、更换纸尿裤，定期为她擦

洗。通过医护配合，最终婆婆康复出院。不仅

婆婆自己非常庆幸、非常满意，同病房其他病

友看到她奇迹般地恢复都为我们点赞，也增强

了他们自己治愈出院的信心。”李浩说。

李浩告诉中青报·中青网记者，中医医疗

队除了有中西医结合的治疗优势，还有中医的

人文关怀。“我们治疗的不仅是病，而是‘病+
人’的病人。很多新冠肺炎患者陷于难以自控

的恐惧、焦虑情绪中，对此我们非常理解，也

正是需要医生去安抚、去鼓励、去化解的地

方。”李浩说。

孙思邈在《大医精诚》篇中提到：“凡大医

治病，必当安神定志，无欲无求，先发大慈恻

隐之心，誓愿普救含灵之苦⋯⋯”中医医疗队

秉承“老吾老以及人之老，幼吾幼以及人之

幼”的大医精诚理念，在接管病区后，每天不

仅详察病情，诊脉观舌象，还和患者充分交

流、沟通病情，安抚、鼓励他们，提高患者信

心。李浩认为，这也是促进患者康复、提升出

院率的有效方式。

在谈及治疗新冠肺炎患者的心得时，李浩

特别提到，老年人要加强扶正祛邪。他说，患

新冠肺炎的老年人一般体质比较虚弱，基础病

比较多，所以在治疗老年新冠肺炎患者时，首

先不能忘记基础病的治疗。“老年人往往伴有高

血压、糖尿病，感染病毒后，还可能诱发这些

基础疾病加重；基础疾病控制不好，也会加重

新冠肺炎的发展进程。所以在治疗病毒感染

时，基础病的治疗也不能放松”。

其次，要针对每个老人不同的特点进行辨

证治疗。“对年轻人的治疗可能是以清热解毒

为主，对老年人则一般要加强扶正祛邪，要结

合每个人的体质来确定扶正多少，医生要把握

好分寸”。

2003年 SARS疫情暴发时，李浩也加入了救
治工作。比较中医在两次疫情中发挥的作用，李

浩说，SARS疫情中，中医在后期发挥了很大的作
用，而这次新冠肺炎疫情暴发，中医从一开始

就及时参与进来，并且是全程参与，这是在

总结 SARS治疗经验基础上的进步。
“正是因为 SARS 前期中医不被关注，中
医参与后，既减少了激素的滥用，又显现

了中医药参与的疗效优势，所以这次中西

并重治疗被提升至国家层面。中医早参与，

早治疗，全程参与，被广泛认可，也得到了充

分肯定。”

以人为本 病证结合 中西合璧

国家首批中医医疗队谈武汉战“疫”

中青报·中青网记者 姜 蕾

作为北京市最早的 3家新冠肺炎市级定
点收治医院之一，首都医科大学附属北京佑

安医院 （以下简称“佑安医院”） 自 1月 21
日开始收治新冠肺炎患者。截至 3月 16日，
经过医护人员的精心救治，已经有 90余名患
者康复出院，医务人员零感染。

佑安医院成立了应急领导小组，领导小

组下设 8个组，其中，医疗救治专家组实行
双组长制，由抗疫“老将”、学科带头人、感

染综合科主任梁连春和中西医结合中心主任

汪晓军任组长。截至目前，该院中医药临床

治疗率超过 92%。

中医药专业人员全程参与救治

据佑安医院医务处处长胡中杰介绍，该

院一贯坚持中西医并重。“中医跟西医理论体

系不同。中医偏重从机体本身进行辨证治

疗，西医偏重从疾病角度进行治疗，中西医

结合治疗能达到 1加 1大于 2的效果。实际
上，这些年来，对一些新发和突发传染病，

包括 SARS、甲流、手足口病等，我们的中
医都参与其中，并扮演着非常重要的角色。”

胡中杰说。

据介绍，此次该院的中医治疗组由北京

市级专家、学科带头人李秀惠教授任组长，

在参考国家和北京的诊疗方案的基础上，治

疗组结合以往防治呼吸道传染病的经验，制

定了中医诊疗方案。

疫情初期，汪晓军及其同事第一时间进

入新冠肺炎隔离病房，对患者进行中医四诊

资料的收集，询问病人症状、体征、诊脉、

看舌象，在治疗方案的协定处方基础上，针

对每一个患者进行微调，一人一策，一人一

方，精准施治。“对患者来讲，这样的效果是

最好的”。

汪晓军告诉中青报·中青网记者，对于体质

不是特别弱，病毒感染不太重的轻型和普通型

患者，从疫毒袭肺角度来考虑，该院制定了

“佑安新冠一号方”，以宣肺、解毒、利湿为

主。“从临床应用情况看，对很多轻型和普通型

患者的效果都非常好，这些患者转成重症的比

例不高，平均住院日大概在 13天左右。”汪晓
军说。

对于重型患者，院内外专家讨论的基础

上，制定了“佑安新冠二号方”。在治疗中，体

现了中医的“三因制宜”，即因人、因时、因地

制宜。“我们会根据每个患者的症状、体征、舌

象、脉象的综合情况，结合北京的季节、地域

特点，包括患者的个人体质特点等，进行辨证

加减，不是说一个固定的方子就一成不变的用

于不同人。”汪晓军说，“这个阶段仍然还是中

西医结合治疗。我们讲究中医和西医能够形成

合力，达到更好的效果。”

一位患者刚入院时，除了发烧只是稍微干

咳，被诊断为轻症患者，但经过中医辨证，发

现他舌苔特别厚、燥，脉象非常滑数，舌质呈

红绛色。从中医来讲，是热入营血（指由于感

受火热毒邪或恣食膏粱厚味，脏腑蕴热——记
者注），当时判断其病情可能会加重，因此我们
中医治疗时就按重症病例予以对待，辨证处

方。其后，该病例果真迅速出现明显喘憋、肺

部影像的“白变”，呼吸困难，转变成重症患

者。因中药介入早，该病例虽然病情加重，但

在中西医结合治疗下，病情很快稳定且逐渐向

好，没有转成危重型。“这是中西医结合治疗取

得的非常好的效果”。

由于中医的介入，相对降低了重型向危重

型转变的患者比例。对于危重型患者，在西医

治疗的同时，给予中药汤剂鼻饲“佑安新冠危

重方”进行“回阳救逆”“通腑存阴”治疗，但

汪晓军坦言，由于 ICU的危重型新冠肺炎患者
处于镇静镇痛状态，神志不清，呼吸机、血滤

机、ECMO等辅助生命支持设备下，气管插
管令医生难以全面地看到舌象，脉象也与病

情的自然状态下有区别，又没有太多前人经

验可循，对于中医来说，参与危重症抢救是一

个新的领域，“是挑战，也是一个学习和提高的

机会”。

汪晓军告诉记者，对于危重症患者，要辨

病和辨证相结合。根据能够收集到的舌象资

料、脉象资料，根据其疾病演变的状态和之

前的状态，进行辨证，尽可能使中医的辨证

更准确一些。“其实中医或者中西医结合在

ICU 危重症治疗方面，我觉得应该是能够协
调配合的。这是个积累的过程，值得探讨。

对于中医参与危重症治疗，我还是有一定信

心的。”汪晓军认为，至少中医治疗在调节患

者胃肠道功能、循环等方面能够发挥积极作

用。通过中药的治疗，能够改善患者胃肠道

状况，促进营养吸收，对患者免疫功能的稳

定和调节有所帮助。

设立新冠肺炎随访门诊，制定
中西医恢复期方案

针对临床治愈的出院患者，佑安医院慢病

管理中心与中西医结合中心协作，自 2月 17日
起，佑安医院在一个腾空的病区里，开设了独

立的、北京第一家新冠肺炎康复患者随访中西

医结合门诊。

佑安医院慢病管理中心主任李雪梅告诉

中青报·中青网记者，随访门诊由随访诊

疗、标本留取两个单元构成，中西医结合随

访贯穿全程。

在随访门诊，患者不用东奔西跑，内科、

中医、抽血、采集咽拭子标本一站搞定。“这是

一件集全院力量来做的事情。”李雪梅说。

随访门诊采取线上、线下随访相结合的服

务模式。线上包括使用“呼叫平台”及“新冠

随访 App”，线下建立随访门诊，跟踪观察每

位患者的病情恢复情况，指导患者居家休养，

解除患者心理负担。为防止交叉感染，随访

门诊制定了详细的 《患者随访复查注意事项

与流程》，对包括随访门诊行走路线在内都进

行了详细的规定，尽量减少对其他患者的影

响。这都是在院感科指导下进行的，“我们院

感处非常认真，是非常负责任的一个科室。”李

雪梅说。

呼叫平台的工作人员会在患者出院一周

后，打电话询问情况。出院隔离满 14天第一次
复查前，工作人员会再次打电话叮嘱复查的注

意事项和来随访门诊的行走路线。

汪晓军说，患者虽然叫临床治愈，但并不

是彻底康复，只是症状体征都明显好转进入稳

定状态了。“针对出院以后的这部分患者，我们

还是建议他们一定要继续治疗，尤其是继续中

医治疗。因为西医针对这部分患者暂时没有特

别好的康复治疗手段”。

根据出院患者的疾病特点和病情症候演

变，针对肺部炎症尚未全部消退，还有咳嗽

等呼吸道症状和乏力等症状的出院患者，制

定了“佑安新冠 3 号方”；对于症状非常轻，
肺部病变也非常轻，恢复良好的患者，针对

其热病后气阴不足、心阴受伤，出现乏力口

干症状，给予益气养阴的“佑安新冠 4 号
方”。在规定的 14 天、 28 天两个线下复诊节
点，随访门诊的中医师会根据患者的症状、

体征，尤其是肺部炎症吸收情况和核酸情

况，对药方给予适当调整。

随访结束后，患者可下载 App 与随访医
生沟通交流，并可随时上传检验、检查结果

及舌象，由医生给予解答和指导，免除来回

奔波之苦。

随访工作开展以来，已线上随访 260余人
次，线下随访 110余位出院患者，佑安医院还
承担了其他定点医院出院患者的随访工作。“这

样，患者能找到我们，我们也能找到他们，工

作就形成了闭环。”李雪梅说。

新领域 新挑战：中医参与危重症抢救

抗击新冠肺炎

，中医提供了不一样的防治策略

大夫为患者进行舌诊。 护士为患者埋耳豆。 医疗队为患者制作了用以舒缓情绪的药料包。
首批国家中医医疗队供图

广州市第八人民医院中医科谭行华主任在为患者把脉。


