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当前，我国疫情防控工作
重心从“防感染”转向“保健康、
防重症”。在中成药的使用中，
很多药的适应症都有风寒和风
热的区别，该如何判断自己的
症状是寒证还是热证？怎么选
中药治疗更有效？如何避免用
药误区？国务院联防联控机制
组织首都医科大学附属北京中
医医院院长刘清泉作出专业解
答。

问：很多中成药的适应症
都有风寒和风热的区别，该如
何判断自己的症状是寒证还是
热证？怎么用药才能更对症、更
有效？

答：新冠病毒感染从中医
来看属于“疫”病范畴，通俗地
说，是传染性很强的外感病。对
于外感病，不管其诱因是风寒
还是风热，出现临床症状大部
分都表现出发烧、怕冷、乏力、
咽喉疼痛等。无论是风寒还是
风热引起的临床不适，运用具
有解表功能、治疗感冒的药物
治疗都是有效的。如果有专业
医生运用中医理论进一步区分
风寒、风热进行治疗，可能效果
会更好。

临床表现为发烧、很怕冷、
肌肉酸痛、咽干咽痛、乏力、鼻
塞流涕等症状的，多属于风寒
导致，宜服用疏风解表的中成
药，如在北方地区常用的感冒
清热颗粒、荆防颗粒等。

临床表现为发热、咽喉疼
痛明显，怕冷不明显，肌肉酸
痛、乏力、咳嗽等症状的，多属
于风热导致，宜服用疏风清热
或者化湿解表、清热解毒的中
成药，如宣肺败毒颗粒、清肺排
毒颗粒、蓝芩口服液等。

患者可根据自身症状选择
其中一种中成药。按照说明书
剂量或咨询专业医师服用1至2
天后，若症状无明显缓解或持
续加重，建议及时到正规医疗

机构就诊。切勿盲目同时服用
多种功效类似的中成药。

特殊重点人群，尤其是老
年人合并慢性基础疾病者、肿
瘤患者、免疫相关疾病患者、慢
性肾功能衰竭在做常规透析的
患者等，这些人群如果感染了
新冠病毒，选用中成药时一定
要向专业医师咨询，在医生指
导下用药。

问：《新冠病毒感染者居家
中医药干预指引》以及各地出
台的指南指引推荐了很多中成
药，个人参照这些方案，该怎样
选中药？如何避免用药误区？

答：个人选药时，应注意以
下几方面：

一是经早期治疗，新冠病
毒感染者一般2至3天体温就可
以恢复正常，之后一些患者会
出现咽喉疼痛、咳嗽、声音嘶哑
等症状，此时宜服用具有宣肺
止咳功效的中成药，如急支糖
浆、通宣理肺丸等；咽喉疼痛明
显者加用几天利咽解毒止痛的
中成药，如六神胶囊、清咽滴丸
等。

二是部分人会出现乏力、
呕吐、腹泻，从中医来看是湿邪
明显，宜服用化湿解表类的药，
如藿香正气水、藿香正气胶囊
等。但此时不宜服用清热解毒
的药物，以免导致腹泻或消化
道症状加重。

三是儿童出现发热、咽干
咽痛、咳嗽等症状，可以用疏风
解毒、清热宣肺的药物，如儿童
清肺口服液等；如发热、食少腹
胀、口臭、大便干结，可以用消
积导滞、清热宣肺的中药，如小
儿柴桂退热颗粒等。对于一些
特殊体质的孩子，如过敏性体
质，用药前一定要向儿科医生
咨询。对于婴幼儿，除了吃药还
可以采用非药物治疗手段来缓
解症状，如推拿、捏脊或者中医
刮痧。

随着我国疫情防控工作重心
转向“保健康、防重症”，中医药如
何发挥独特优势？面对发热患者
就诊和用药等需求激增，中医药
系统做了哪些准备？感染新冠病
毒后如何科学用中药？在 3 日举
行的国务院联防联控机制新闻发
布会上，国家中医药管理局有关
负责人及中医专家回应了这些热
点关切。

分层干预、降低转重率，
中医药发挥独特优势

国家卫生健康委新闻发言人
米锋表示，疫情发生以来，在各级
医疗救治实践中，中国始终坚持
中西医结合、中西药并用，充分发
挥中医药特色优势，筛选出“三药
三方”等临床有效方药，对提高治
愈率、降低重症率和病亡率、促进
患者早日康复发挥了重要作用。

中医药在新冠病毒感染治疗
中具有独特优势。国家中医药管
理局副局长黄璐琦介绍，中医药
可以缩短病毒清除时间和住院时
间，缓解临床症状，降低转重率；
中西医结合治疗可以有效阻断或
减缓重症向危重症的发展，促进
重症向轻症的转变，降低病亡率。
对于康复过程中核酸转阴后的咳
嗽、乏力、出汗等症状，中医药可
以对症治疗，发挥整体调节作用。

“在重症患者治疗中，中医能
够解决高热、腹胀、便秘等突出症
状。”广东省中医院院长张忠德
说，中医的“组合拳”和现代医学
共同努力，能够实现“留命治病、
治病不伤正”，为患者后期的康复

打下基础。
当前，我国疫情防控工作重

心从“防感染”转向“保健康、防重
症”。防治新冠病毒感染，中医药
还可以发挥哪些作用？

“中医药对患者可以分层干
预。”黄璐琦说，患者对症使用中
药居家治疗，能够减轻医疗机构、
医疗资源的挤兑风险和压力。

扩容资源、药品保供，
中医药系统全力以赴

我国 1月 8日起对新冠病毒
感染实施“乙类乙管”。在此背景
下，中医药系统在患者救治和药
品供应等方面做了哪些准备？

黄璐琦介绍，国家中医药管
理局在指导各地做好相关中药储
备的同时，印发了《新冠病毒感染
者居家中医药干预指引》，并鼓励
各地制定治疗新冠病毒感染的中
药协定处方，允许相关医疗机构
中药制剂在医疗机构间调剂使
用，千方百计扩大中医药供给。

同时，加强中医医院的发热
门诊、急诊、肺病科、ICU等科室
建设，目前全国二级以上中医院
都设置了发热门诊，扩容了 ICU
床位；加强重症救治力量，积极开
展互联网诊疗，统筹使用设施设
备和调配医护人员；强化重症救
治方面的中西医结合机制，要求
进一步建立完善“有团队、有机
制、有措施、有成效”的中西医结
合医疗救治模式。

此外，国家中医药管理局还
积极配合相关部门做好重点中药
的保障供应，并推动多元化中药

产品供给，推动支持中医医院、基
层医疗机构加强院内制剂、协定
处方的生产供应，加强中药汤剂
的使用。

早期治疗、全程干预，
科学用中药最关键

《新冠病毒感染者居家中医
药干预指引》列出几十种中成药，
各省市也推荐了一些中成药，这
些中成药该如何使用？

首都医科大学附属北京中医
医院院长刘清泉介绍，一般来讲，
经过早期治疗，新冠病毒感染者
2至3天体温就能恢复正常，若出
现咽喉疼痛、咳嗽、声音嘶哑等症
状，可加用宣肺止咳中成药；若咽
喉疼痛很明显，可选用利咽解毒
止痛中成药；若出现乏力、呕吐、
腹泻，可用化湿解表类药物。

老年人、孕产妇等是健康服
务的重点人群。张忠德介绍，老年
人感染新冠病毒后，以发烧为主
就用清热解毒药，以寒湿为主选
择驱寒解毒药，以胃肠道症状为
主就用化湿解毒药，以气喘胸闷
为主就用宣肺解毒药。针对高烧、
剧烈咳嗽、便秘症状的孕妇，可以
选用中医药药典里记载的对孕
妇、胎儿没有影响的药物，但要在
医生指导下服用。

针对新冠病毒感染者恢复期
可能出现乏力、失眠、嗅觉味觉下
降等问题，中国中医科学院广安
门医院急诊科主任齐文升说，在
恢复期治疗上，临床上可选用的
治法包括宣肺、润肺、健脾、化湿
等，相应的方剂都有不错的疗效。

新冠病毒感染者在康复过
程中会出现咳嗽症状，这种反复
持续的咳嗽是否会变成肺炎？
该怎么治疗？如何选用中药？
中国中医科学院广安门医院急
诊科主任齐文升 3 日在国务院
联防联控机制新闻发布会上表
示，咳嗽主要是来清理呼吸道异
物和分泌物，是机体的一种保护
性反射，其本身不会引起肺炎。

“从中医角度看，新冠病毒
感染在后期主要是余邪未尽、正
气受伤这两个方面的因素。”齐
文升说，比如痰热未清，肺阴受
伤，肺的宣发肃降功能失调等遗
留咳嗽，往往有痰少、色白、质粘
或者伴有咽痒症状。临床治疗
上一方面是扶正，即养阴润肺；
另一方面是祛邪，即清热化痰。
像急支糖浆、养阴清肺丸、杏贝
止咳颗粒这些中成药在治疗方
面都有不错的疗效。

针对咳嗽持续时间久或者
咳嗽加重是否会引发肺炎问题，
齐文升说，咳嗽本身不会引起肺
炎，如果是肺炎咳嗽，一定会有

持续发热、喘促，大量的黄黏痰
及食欲严重下降。如果出现肺
炎咳嗽症状，应及时到医院就
诊，以免延误病情。

“如果家里有老人、小孩出
现咳嗽，要观察他们的精神状
态。比如老年人精神萎靡、食欲
下降，小孩呼吸急促甚至口唇紫
绀，要及时送医。”齐文升说。

对于一些患者出现的“刀片
喉”症状，首都医科大学附属北
京中医医院院长刘清泉说，“刀
片喉”症状是全身热毒症状减轻
后，热毒聚集到咽喉的一种症状
表现。如果早期规范治疗，通过
微微发汗、透热，把热毒透出去
了，这种症状就会很少。如果用
药不是特别规律和科学，比如用
退烧药发汗了，烧是退了，但热
毒并没有清除，此时整个咽喉部
的水肿就会加重，疼痛就会很明
显。

刘清泉说，如果已经出现
“刀片喉”，用利咽止痛、解毒利
咽的药物也能够缩短病程、减轻
病状。

感染后咳嗽是否会变成肺炎？
——专家解答防疫热点问题

风寒风热如何区分？
服中药如何更对症？
——权威专家回应防疫热点问题

1月4日，在上海市松江区九亭镇社区卫生服务中心发热门诊，
药房人员在窗口向患者家属发药。 新华社发

“保健康、防重症”
中医药如何发挥独特优势？
——国务院联防联控机制新闻发布会回应防疫热点关切

国务院联防联控机制综合组1
月 3日印发《关于做好新冠重点人
群动态服务和“关口前移”工作的
通知》，要求坚持“早发现、早识别、
早干预、早转诊”，预防和减少新冠
病毒感染重症发生。

通知明确，各地要为高龄老
人、有基础性疾病患者等重症高风
险人群和困境儿童发放“健康包”，
包括一定数量的退热药、止咳药、
感冒药、抗原检测试剂等。确保基
层医疗卫生机构人员、药品、设备
配备到位，必备药品器械直达村卫
生室和社区卫生服务站。

根据通知，县（区、市）域内要
建立重症患者转诊转运专班，扩充
120转运能力和电话座席。对于高
龄合并基础性疾病等重症风险较
高的感染者，一旦发现感染，要及
时转诊至有诊疗能力的上级医院。
各级各类医疗卫生机构要确定专
人负责转诊衔接，简化重症患者转
诊流程，建立和畅通重症患者转诊
绿色通道，完善养老机构老年人就
医转诊绿色通道，提高转诊效率。

重点人群“关口前移”

我国加快构筑
基层保健康防线

■ 相关新闻
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