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国家卫生健康委最新信息显示，
当前新冠病毒感染者的医疗救治总体
平稳有序，日常的诊疗服务在逐步
恢复。

最近，有关部门连续发布《新型冠
状病毒感染中医药防治问答（第一
版）》《新型冠状病毒感染重症病例诊
疗方案（试行第四版）》。护佑人民生
命安全和身体健康，中医药在重症救
治中如何更好发挥作用？感染新冠病
毒转阴后的康复期如何用好中医药？
围绕这些防疫热点问题，权威专家作
出解答。

中医药在重症救治中如何更好发
挥作用？

国家卫生健康委会同国家中医药
局近日发布《新型冠状病毒感染重症
病例诊疗方案（试行第四版）》。方案
结合奥密克戎变异株及感染者的疾病
特征，在总结前期重症患者救治经验
基础上，进一步优化和完善中医治疗
内容，加强对重症、危重症的中西医结
合临床救治指导。

中西医结合、中西药并用是中国
在新冠病毒感染预防和治疗中的一大
特点和独特优势。专家介绍，从轻型
到危重型患者，中医药治疗均有广泛
应用。中西医结合治疗可以有效阻断
或减缓重症向危重症发展，促进重症
向轻症转变，降低病亡率。

“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，能够为患者后期的康复打下
基础。

国家卫生健康委有关负责人表
示，三年来，新冠患者救治已经有一
套成熟的诊疗技术和有效的治疗药
物。我国充分发挥中医药独特优
势，强化重症救治方面的中西医结
合机制，建立完善“有团队、有机制、
有措施、有成效”中西医结合医疗模
式，形成了中西医结合、中西药并用
的中国方案。

转阴后康复期如何用好中
医药？

随着我国疫情防控进入新阶
段，工作重心逐步从“防感染”转向

“保健康、防重症”。
近日，国家中医药管理局综合

司、中华中医药学会、中国中医药报
社、中国中医药出版社联合组织权
威中医专家编写了《新型冠状病毒
感染中医药防治问答（第一版）》。
根据该问答，新冠病毒感染者转阴
后可通过中成药、中医非药物疗法
等方式进行居家康复。

其中，中成药须按照说明书服
用。如连续服用 3 天后，症状无缓

解或加重，应及时到正规医疗机构就
诊。中医非药物疗法种类繁多，居家
康复期间可采用艾灸疗法、穴位按摩
及推拿疗法、耳穴压豆、拔罐、刮痧等
简便易操作方式。同时，还可练习八
段锦、太极拳等中医传统功法进行适
当锻炼。

转阴后咳嗽、心悸等症状如何
缓解？

根据《新型冠状病毒感染中医药
防治问答（第一版）》，一般的轻度咳嗽
可以不用治疗。若伴有咽部疼痛或者
咳嗽（尤其以干咳为主），没有其他症
状者，可服用荆防败毒散、银翘散、桑
菊饮，也可采用刮痧等中医外治疗
法。其他还可选择具有止咳宣肺功效
的中成药。若咳嗽严重，影响日常工
作或睡眠，或持续3周以上，建议到医
院就诊。中成药治疗咳嗽也应基于辨
证论治原则，建议在中医师指导下
使用。

部分患者出现心慌、心悸，此时建
议多休息，调节生活作息，保持充足睡
眠，同时加强自身营养，多摄入富含蛋
白质和维生素的食物。可佩戴中药香
囊，选用生脉饮等中成药，也可按揉内
关穴、膻中穴以缓解症状。如发生缺
氧，呼吸、心率加快，心慌，要到医院急
诊就诊。

（新华社北京1月20日电）

国家卫生健康委、国家中医药局
1月6日印发《新型冠状病毒感染诊疗
方案（试行第十版）》。第十版诊疗方
案有哪些新的变化？针对进一步完善
中医治疗相关内容，如何用中医治疗
更有效？国家卫生健康委组织首都医
科大学附属北京中医医院院长刘清
泉、北京大学第一医院感染科主任王
贵强作出解答。

1.问：第十版诊疗方案的重要变
化有哪些？

王贵强：根据奥密克戎毒株致病
性特点、流行特征及新药研发进展，第
十版诊疗方案重要变化主要体现在以
下几个方面：

一是对疾病名称进行了调整，将
疾病名称由“新型冠状病毒肺炎”更名
为“新型冠状病毒感染”，包括无症状
感染者，也包括有症状的轻、中、重和
危重等类型。

二是针对重症高风险人群，从原
来的60岁及以上调整为65岁及以上，
强调 65 岁及以上没有完成全程疫苗
接种的人群是重点关注人群。从目前
国内外数据来看，疫苗接种是降低重
症和死亡风险的重要因素，没有进行
疫苗接种的或未完成全程疫苗接种的
老年人、有基础病的高风险人群要继
续加强疫苗接种。

在重症高风险人群中，除了有
糖尿病、冠心病、高血压等基础疾病
的患者、肿瘤患者等，又增加了持续
透析人群，这类人群在疫情高峰期
也是容易导致重症和死亡风险的
人群。

三是不再判定“疑似病例”，“疑
似病例”就是临床上有流行病学、临
床表现，没有病原学证据，但现在病
原学证据已经扩充为新冠病毒核酸
检测阳性或者抗原检测阳性都可以
作为诊断标准。绝大多数情况下，
不会出现因流行病学史、临床表现
符合疾病特点但病原学检测较长时
间不能明确的情况。

针对老年人等有重症高风险人
群明确诊断阳性以后，要及时向社
区报备，给予早期干预，密切监测病
情变化、进行随访等，做到“关口前
移”。

四是调整“出院标准”，不再对
感染者出院时核酸检测结果提出要
求，由临床医生根据患者新冠病毒
感染、基础疾病或其他疾病诊疗及
健康恢复状况等进行综合研判。

五是完善了儿童重型病例早期
预期预警指标，更关注低龄儿童，尤
其是三岁以下儿童，要进行密切监
测和随访，比如有神经系统并发症、

拒奶等重症倾向的要及时救治。
六是将未全程接种疫苗的老年人

加入重症高危人群，将生命体征监测
特别是静息和活动后的指氧饱和度监
测指标等加入重症早期预警指标。

2.问：第十版诊疗方案提出进一
步完善中医治疗相关内容，具体体现
在哪些方面？

刘清泉：第十版诊疗方案结合了
近三年来，中医药进行边救治、边研
究、边总结，形成了较完善的新冠病毒
感染治疗方案。

其中，奥密克戎轻型感染者“邪毒
疏表”表现明显，如浑身疼、乏力，针对
这些症候特点，第十版诊疗方案给出
了较明确的治疗方向和方法，更多体
现在恢复期的治疗，如患者在恢复期
出现明显咳嗽症状，从中医角度来看，
即宣肺、止咳、化痰，为医疗机构和医
生提供参考。

在重症和危重症救治中，坚持中
西医协同救治，如出现严重高热时，西
医和中医结合治疗能有效缩短病程；
危重症病人出现严重腹胀时，中医称

“阳明病”，及时给患者用上通腹泻办
法；当患者出现循环衰竭时，西医在使
用血管活性药等的同时，中医用益气
扶正固脱办法，进行中西医协同救
治。 （新华社北京1月8日电）

第十版诊疗方案：

有哪些新变化？怎样用中医治疗更有效？
——国家卫健委组织权威专家解读第十版新冠病毒感染诊疗方案
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