
健康中国2024年 3月 16日 星期六 责任编辑 / 姜蕾 齐征 版面编辑 / 谢宛霏

Tel：010-64098305 3

中青报·中青网记者 刘昶荣

“我想明年接着提，我会连续提这个

问题。”全国政协委员、首都医科大学附

属北京中医医院院长刘清泉在接受中青

报·中青网记者采访时说，他会持续聚

焦基层中医药人才培养问题。这位在中

医药领域干了 30 多年的老兵认为，中医

药传承的核心问题是基层缺乏人才。

今年的《政府工作报告》中指出，促进

中医药传承创新，加强中医优势专科建设。

3月 5日，全国政协委员、中日友好医院中医

部主任张洪春在讨论《政府工作报告》的小组

发言时说，希望在这句话的后面再加一句话：

“推进基层医疗机构中医诊疗水平的提升。”

张洪春说，近些年党中央非常重视中

医的发展，省、市一级的中医发展水平已经

非常高了，薄弱环节在县、乡、村的中医诊

疗水平，并直接影响了乡村振兴战略。

2023年是刘清泉履职的第一年，他当

年就提交了一份推动基层中医药人才发展

的提案。他说，国家已经把发展中医药的大

方针定好了，关键是要把中医药的人才队

伍，特别是基层中医药人才队伍建设好。

今年是中国工程院院士、天津中医药

大学名誉校长张伯礼作为全国人大代表履

职的第 17 个年头。近几年，他将更多的目

光聚焦在了基层。在接受媒体采访时，张伯

礼说：“作为农村居民‘健康守门人’的基层

医生们，受硬件条件和工资待遇等因素影

响，经常面临‘招不来、留不住’的困境。”

全国政协委员、宁夏中医肾病研究所

所长童安荣表示，政府近年来在保基本、强

基层方面做了大量工作，“基层医疗机构房

屋建起来了，设备也添置了，但却面临留不

住人才的问题”。谈及原因，童安荣说，其中

很大部分还是城乡发展不平衡，基层医疗

机构的医生除了自己面临继续教育机会

少，业务能力提升慢，晋升难、收入低的困

境，还面临着下一代的教育问题。

据刘清泉介绍，我国目前仅有个别院

校可以培养 3 年制的临床中医学生，这从

生源上导致了乡、村两级没有合适的中医

药人才可招聘。而现在较为普遍的本科毕

业生、硕博毕业生，基本不会选择去乡、村

两级当医生。

针对这个现象，全国人大代表、河南

省开封市中医院理事长庞国明建议，应进

一步扩大中医院校中医临床专业及乡镇卫

生院中医馆急缺的专科人才等招生规模及

财政补贴。

刘清泉则从发挥三甲医院优势力量

的角度提出了解决方案。这些大医院应

该开展“封闭式”教学，系统全面地提

升学员规范的中医诊疗技术，拓宽学员

对中医药的认知；在基层医疗机构开展

“走教式”教学，授课教师进入基层医

疗机构，在现场诊疗中培养学员中医药

辨证治疗能力，提升中医临床思维。

实际上，刘清泉任职的北京中医医院

正是这么干的。该医院曾从河北、云

南、内蒙古自治区、贵州、北京郊区等

地招收了 600 多名当地农村有高中或以

上文化水平的农民来北京进行为期半年

的培训。让这些村民掌握常见慢病的诊

疗方法，然后回村为村民看病。因为这

些村民就是当地人，所以回去后基本上

也不存在人才流失的问题。

刘清泉觉得，这样的模式很适合在其

他地方推广，“如果每一个三甲中医院都

发挥好这个职能，我们会把强基层这件事

做得非常好”。

针对基层缺中医药人才的困境，我国

中医药大省甘肃则探索出了另一条道

路。全国政协委员、甘肃省卫生健康委员

会原主任郭玉芬介绍，当地鼓励老百姓

找中医看病，在村卫生室的一般中医诊

疗费全额报销，西医诊疗费自付 1 元，乡

镇卫生院和城市社区卫生服务机构中医

一般诊疗费自付 1 元，西医一般诊疗费个

人自付 2元。

对于医生来说，村卫生室收取的一

般诊疗费全部纳入村医收入，乡镇卫生

院和城市社区卫生服务机构收取的一般

诊疗费作为村医新增奖励性绩效工资的

来源之一。

此外，甘肃还要求村卫生室的医生需

要至少会 6项中医适宜技术（中医适宜技
术分类包括针法类、灸法类、按摩疗法、
外治疗法、中医内服法和中药炮制适宜
技术——记者注），乡镇卫生院至少开展 10
项中医适宜技术。郭玉芬表示，指标考核、资

金支持，再加上老百姓对中医的认可，让中

医药特色优势在甘肃的基层得到很好发挥。

中医药传承的核心问题是基层缺乏人才

中青报·中青网记者 沈杰群

今年的《政府工作报告》中强调，促进中

医药传承创新，加强中医优势专科建设。全

国政协常委、山东大学儒学高等研究院院长

王学典长期关注中医药的传承，今年全国两

会，他带来的提案就与中医药紧密相关。

日前，王学典接受中青报·中青网记者

独家专访。他建议，要以中医馆为载体，开

拓中华文化走向世界新局面；加强中医药

国际传播，助力提升中华文化软实力。

近来，王学典一直在思考还有哪些新

的载体能助力中国文化走出去。“推动中华

文化走向世界，亟待改变思路，应对变局，

开拓新局。”

“一带一路”倡议提出十年多来，中

医药已传播至 196 个国家和地区，在共建

“一带一路”国家建设了 30 个中医药海外

中心；中医药内容已纳入 16 个自由贸易

协定，建设了 31 个国家中医药服务出口

基地。

王学典表示，国家《中医药发展战略规

划纲要（2016～2030）》《“十四五”中医药发

展规划》等已将中医药海外传播提升到国

家战略的高度，围绕“推动中医药高质量发

展和走向世界”作出一系列全局性、战略

性、保障性部署。

为什么要以中医馆为中华文化出海的

“载体”？

结合自己平时生活体验，王学典提到，

在济南当地有很多中医馆，也有较多研究

中医药的从业者。“我和他们交流的时候就

突然想到，中医和中国文化关系极为密切，

且部分中医药在海外接受度较高，那可以

以中医馆为载体，让中国文化‘借船出海’，

传播向全世界。”王学典说，他了解到，目前

国外中医诊所越来越多，但还未和中国文

化的传播紧密联结起来。

在他看来，中医药文化是中华文明的

杰出代表，深刻反映了中华民族的世界观、

价值观、生命观、健康观和方法论。

王学典提到，中医药文化的传播历史

悠久，已取得巨大成就，“从魏晋南北朝、隋

唐，中医药文化就已传入韩国、日本、越南

等周边国家和地区，甚至一度影响到阿拉

伯医学”。

从文化层面，王学典认为，中医给大家

“提供了一个直观的中国文化模型”。“中国

文化很抽象，比如中国哲学，是一种整体

性、综合性的思维方式，而不是分析式的思

维方式。”

在王学典看来，中医带有人文属性，又

有科学属性。他提到，中医的“望闻问切”、

针灸等，展现了其技术性的一面，例如医生

通过观察患者舌苔来判断其五脏六腑健康

状况，通过在足部穴位施针，缓解身体其他

部位的痛苦。

王学典表示，西医治疗急性病疗效较

好，而中医的优势在于治疗慢性病、调理和

恢复身体、预防疾病、养生等。“中医药源于

丰富的临床和生活实践，海外民众能通过

临床疗效体验和感受中医药文化，中医馆

也成了更好的传播载体。”

他指出，中医药作为根植于中华优秀

传统文化的医学科学，天然具备成为极好

的国际文化传播载体的条件。在“出海”过

程中，异国他乡的人们既能借助中医解除

病痛，还可以潜移默化地感受到中国文化

的思想内涵。

“我一直认为世界上所有成熟的文明，

都拥有自己独特的医学体系，中医具备这

样的优势，所以我们为什么不借助这条船

搭载中国文化，使中国文化走向世界？这就

是我今年两会带来这份提案的原因。”

近来，很多年轻人关注养生，尤其“上

班族”下班后会选择推拿、艾灸、针灸、穴位

贴敷、拔火罐等中医理疗方式来调理身体；

吃药膳、喝养生茶等都成为社交网络上的

流行生活方式。

对此，王学典深有体会。他看到，人们日

益认识到养生的重要性，年轻人格外注意养

生。“‘中医生活化’会成为一个大趋势”。

“中医本身就来源于生活，所以它容易

被生活化。‘中医生活化’是中医发展的一

条康庄大道，让中医得以被大规模地普及，

我本人就有这个体验。”王学典说。

为此，王学典建议，把中医药明确为中

华文化国际传播的最主要载体之一，借鉴

建设中国文化中心、孔子学院（中外语言交

流合作中心）的做法，在海外建设一批中医

馆、中医医院等中医传播阵地，分区域、分

国别制定中医药推广策略和路径。“通过帮

助当地人治疗疾病、维护健康，让他们逐步

感受、理解、接受蕴含在中医之中的和谐平

衡、天人合一等中国文化、中国智慧。”

在中医药人才培养方面，王学典建

议，中医药大学应该承担起这个责任，

扩大招生，进行系统化教学，加强实习

和培训；国家对该大学生群体给予一定

补助，扶持中医药人才的就业，大规模建

立中医馆等。

王学典：以中医馆为载体推动中华文化走向世界

王学典 受访者供图

中青报·中青网记者 夏 瑾

虽然新冠疫情不再是全球公共卫生紧

急事件，但病毒急性感染带来的慢性影响

仍对部分康复者造成困扰。其中，新冠病毒

感染对认知功能带来的慢性影响备受关

注。今年 2月 29日，美国医学期刊《新英格

兰医学杂志》发表了两项分别来自英国和

挪威的大型队列研究，进一步证实新冠病

毒感染与认知能力下降存在相关性。3月 1
日，《新英格兰医学杂志》与嘉会医学研究

和教育集团联合打造的数字媒体《NEJM
医学前沿》特邀国家呼吸医学中心曹彬教

授团队对这两项研究进行了解读。日前，曹

彬教授团队成员谷晓颖副研究员和张慧博

士接受了中青报·中青网记者专访，针对新

冠病毒感染对认知功能带来的慢性影响进

行了阐述，并对如何正确认识和对待“长新

冠”表达了看法。

新冠病毒急性感染带来
认知功能下降有了新证据

谷晓颖介绍，世界卫生组织将新冠病

毒感染后 3个月新出现的或较感染前加重

的、持续时间不少于两个月且不能被其他

原因所解释的症状定义为“长新冠”。“长

新冠”症状多样且可累及全身多个脏器、

系统，包括疲劳、运动后不适、呼吸困难、心

慌、嗅味觉异常等症状，而认知问题（健忘
或 注 意 力 不 集 中 等 ，通 常 被 称 为“ 脑
雾”——记者注）也是受到广泛关注的“长

新冠”症状之一。

既往研究表明，与新冠感染后完全康

复的研究对象相比，存在“长新冠”的研究

对象认知反应减缓。重症新冠康复者在感

染后 1年发生认知功能障碍的风险高于未

感染新冠病毒的人群，并且在感染后两年

仍存在认知功能损伤。

此次《新英格兰医学杂志》发表的来自

英国的队列研究结果显示，相较于未感染

或未确认新冠病毒感染的人群，感染新冠

病毒后 4 周内、12 周内症状康复的研究对

象，有相似的轻微认知功能下降，相当于

IQ 评分降低约 3分；感染后 12周症状仍未

康复的研究对象，认知功能下降更明显，相

当于 IQ评分降低约 6分；入住重症监护室

的患者较未感染或未确认新冠病毒感染

的人群认知功能下降则更加明显，相当于

IQ 评分降低约 9 分（注：该调查结果显示
的认知功能下降，以记忆、推理和执行功
能任务等几个维度为主）。来自挪威的研

究则发现，感染新冠病毒的患者相较于未

感染新冠的对照组人员，在 3 年内均观察

到 日 常 记 忆 问 卷（Everyday Memory
Questionnaire）评分的下降。

谷晓颖解释，这两项研究使用了相对

客观的评价工具，用可测量的指标对参与

者认知能力进行了量化，得到了相对客观

的结论，为新冠病毒急性感染带来的认知

功能下降提供了更加可靠的证据支持。但

与此同时，对这两项研究结果的解读也需

慎重，“这两项研究都是观察性研究，并不

是随机对照临床试验，不可避免地存在由

选择偏倚、信息偏倚等带来的局限性。此

外，研究得出的认知功能下降分数的临床

意义还需进一步评估”。

“虽然两项研究得出的结论都是新冠

感染会带来一定程度认知功能的下降，但

英国队列研究显示，症状持续 12周以上但

在随访时已恢复的研究对象，认知功能下

降程度小于症状持续 12周，且在随访时仍

未恢复的研究对象，和症状在 4周内或 4-
12 周内就已恢复的研究对象相似。”谷晓

颖补充说。

关于“长新冠”机制的探讨

张慧告诉中青报·中青网记者，目前，

关于“长新冠”的机制还停留在假说层面，

主要包括病毒的持续存在、自身免疫或免

疫反应失调、微生物菌群失调、潜伏感染病

毒再激活、脑肠轴和神经内分泌系统功能紊

乱、凝血功能受损、未修复的组织损伤等。

来自英国生物银行（UK Biobank）队

列的一项研究（队列研究是将某一特定人
群按是否暴露于某因素或暴露程度分为
不同的亚组，追踪观察两组或多组的结
局，如疾病发生的情况，比较各组之间结
局发生率的差异，从而判定这些因素与该
结局之间有无因果关联及关联程度的一种
观察性研究方法——记者注）显示，与未感

染新冠病毒的健康对照组相比，新冠患者

感染前后的脑体积下降程度更大。那么，是

否可以由此推断新冠病毒感染造成认知能

力下降的原因与大脑器官受损相关？在缺

乏科学证据的情况下，答案不得而知。

“由于科学界对‘长新冠’缺乏统一的

定义，尚未对诊断标准达成共识，此时去探

讨它的机制，是非常具有挑战性的。”张慧说。

尽管如此，国内外科学家对新冠病毒

以及“长新冠”的研究一直在继续，并且取

得了一些进展。“新冠病毒从原始株发展到

奥密克戎，不同的毒株之间‘长新冠’相关

的症状也有所差异，比如奥密克戎毒株流

行后，体位性心动过速综合征（由于病毒感
染造成自主神经功能失调，以致在体位发生
改变时，异常的自主神经调节功能导致心率
异常加快的症状——记者注）相关的症状

得到更加广泛的关注。”谷晓颖说。

张慧向记者介绍，过去 3年，曹彬教授

团队在针对原始株感染康复者进行的队列

研究中发现，最常见的“长新冠”症状包括

疲劳或肌无力、脱发、睡眠障碍等，而目前

随着病毒的变异，如心悸（心慌）、胸痛以及

体位性心动过速综合征等心血管系统相关

的“长新冠”症状得到越来越多的关注。

“其他病毒的急性感染，例如流感等也

可能会对机体产生慢性的影响。但是哪种

病毒具体会对哪个特定人群在怎样的时间

维度产生何种影响，还需要有针对性地进

行探讨。”谷晓颖说，“而新冠病毒为更加充

分认识因病毒急性感染造成的慢性影响提

供了契机。”

“长新冠”可以预防吗

有人会觉得新冠病毒原始株在不断

变异中毒性已经逐渐变小，现在只不过是

一种“大号流感”，预防感染还有必要吗？

谷晓颖认为，虽然新冠病毒在变异

中致病力逐步降低，但仍需预防感染，因

为多次感染会增加“长新冠”的发生风

险。预防“长新冠”就要从源头上减少感

染的次数。从个人来说，要做好物理防

护，在某个变异株的流行时期，仍有必要

戴口罩、保持社交距离，从物理上阻隔病

毒的传播。

此外，疫苗也是预防感染新冠病毒和

“长新冠”的重要武器。“疫苗可以提高人体

对病毒的抵抗力，降低个体感染风险。多项

研究提示，感染前的疫苗接种可以降低‘长

新冠’的发生风险。”张慧说，“由于目前使

用的疫苗多是针对原始株开发的，所以针

对更迭的变异株不可避免地存在一定程度

的保护能力的下降，所以个体还是需要戴

口罩，注意防护。”

不要过于担忧“长新冠”

张慧认为，对于“长新冠”，不需要过于

担忧。她解释说，“长新冠”存在人群异质性，

并不是所有人都会得“长新冠”。事实上，根

据美国 2022年的一项全国调查，2022年大

概有 6.9%的美国人得过“长新冠”，而症状持

续存在至调查点时，这个数字下降到 3.4%。

虽然比例不高，但将 3.4%的比例放到

大基数的感染康复者人群中，总人数仍然

不少。对于这些症状，谷晓颖认为，既不必

过于担心，同时也要严密观察。“我们需要

注意，目前关于‘长新冠’的研究绝大多数

都是队列研究，得到的也往往是新冠病毒感

染在人群层面带来的影响，而落到个体水平

则存在一定程度的异质性。”

“对待‘长新冠’，首先要正确认识，知道

它客观存在；其次要知道它对自己的影响有

多大。”张慧说，“如果只是有一些症状，但并

不影响正常的工作和生活，也不影响脏器功

能，没有造成困扰的话，是可以接受的。但如

果超过个人的耐受范围，就要及早诊治。”

好消息是，针对“长新冠”的治疗，科学

界已经有了初步进展。香港中文大学一项针

对肠道益生菌治疗“长新冠”的临床试验研

究结果显示，肠道益生菌能够降低“长新冠”

的一系列症状，其中针对注意力不集中这一

症状获益最为明显。国外也开展了很多临床

试验，但相关研究仍在进行中。“如何针对不

同症状的‘长新冠’人群设立门诊，有针对性

地用药，是我们未来努力的方向。”张慧说。

“开设‘长新冠’门诊也是一个挑战，因

为需要有多学科背景的专家来支撑。”谷晓颖

说。而对于“长新冠”的治疗层面，需要先取得

明确的证据支持，在单个干预措施获益的基

础上，进一步探讨优化组合治疗方案，让受

到“长新冠”困扰的人群得到更好的治疗。

新冠病毒感染与认知功能下降存在相关性——

科学认识“长新冠”

本报讯（中青报·中青网记者刘昶
荣）3 月 13 日，国家疾控局发布消息，

该部门的监测数据显示：2022年我国

儿童青少年总体近视率为 51.9%（其

中 ，小 学 36.7% ，初 中 71.4% ，高 中

81.2% ），总 体 近 视 率 较 2021 年

（52.6%）下降 0.7个百分点，与 2018年
全国近视摸底调查结果（53.6%）相比，

下降 1.7个百分点；在已经近视的学生

中，轻、中、高度近视分别占 53.3%、

37.0%、9.7%，高度近视比例降低，我国

近视防控工作取得积极成效。

目前，我国近视及其影响因素监

测已覆盖全国所有区县，各级疾控部

门持续对所有地市开展儿童青少年近

视监测，继续开展儿童青少年近视防

控适宜技术试点，组织专业机构对口

分区分片做好技术指导，进一步推广

近视防控适宜技术应用。

下一步，国家疾控局将持续推进

近视防控工作，继续加强儿童青少年

近视及影响因素的监测评估，推广近

视防控适宜技术，加大专业人员培训

和技术指南、规范、标准的宣传贯彻

普及力度。进一步加强学校卫生监督

工作，督促学校严格执行国家标准。

做好科普宣传，指导学生、家长和教

师了解科学用眼和护眼知识，帮助儿

童青少年养成良好用眼卫生习惯。

2022年我国儿童青少年
总体近视率51.9% 高度近视比例降低

新冠病毒感染对认知功能带来的慢性影响备受关注。 视觉中国供图

◀3月 14日，大学生村医刘玉洁正在安徽省合肥市肥西县桃花镇染坊村卫生室的

中医阁内整理消毒好的火罐。为贯彻落实《“十四五”中医药发展规划》，深入实施《基

层中医药服务能力提升工程“十四五”行动计划》，提升基层中医药服务能力，2023

年 2月，国家中医药管理局组织制定了《社区卫生服务中心 乡镇卫生院中医馆服务

能力提升建设标准（试行）》《社区卫生服务站 村卫生室中医阁建设标准（试行）》。

按照上级要求，2023 年 7 月，染坊村卫生室开设了中医阁，刘玉洁正是因为中医阁

的开设来到染坊村上班。 受访者供图

▲安徽省阜阳市阜南县洪河桥镇于沃村卫生室中医理疗室，2019年建成。阜南县是

中医药示范县，要求所有卫生室开展中医类服务，并在每年组织一次中医药治疗技术的

培训。村医祝孟强告诉记者，目前，理疗室可进行针刺类、灸类、刮痧类、拔罐类、推拿类5

类7项中医治疗，上个月，提供了60-70人次服务，治疗效果受村民普遍认可。祝孟强表

示，接受的培训基本可以应对实际工作中遇到的病症。 受访者供图

实习生 李欣然 中青报·中青网记者 齐 征/文

我国儿童青少年近视率呈下降趋势。

视觉中国供图


