
大家都知道，“望闻问切”是
中医的基本诊疗手段，那医生们
穿着厚厚的隔离服怎么给患者
把脉开方呢？

詹少锋给记者解开了这个
疑问。 詹少锋说，刚开始戴着两
层手套把脉完全没有手感，后
来就锻炼出来了， 对同一个患
者脉象的前后变化是能分辨出
来的。 除掌握患者脉象之外，医
生还要掌握患者的舌象。 因此，
医生们每天用手机给患者拍一
张舌头的照片， 通过观察患者
连续一段时间舌象的变化就可
以对治疗措施是否有效进行很
好的评估， 并可作为调整治疗
方案的依据。

除了观察舌象， 医生们还
结合患者的发病特点， 依据中

医诊疗“十问歌” 的诊断要求，
自制了一个查房表，医护人员查
房时打勾即可，然后拍照用手机
传出（隔离病区的东西都不能带
出）。 一次查房就可充分收集全
患者的基本资料、症状、舌脉象
信息，提高了效率的同时，还不
会有遗漏。

通过这些创新方法，广州中
医药大学第一附属医院团队的
医生为每个患者建立一套“中医
四诊资料库”， 也就是说每个患
者都有自己的“专属中医档案”。
有了这份“专属档案”，医生们按
照《新型冠状病毒肺炎诊疗方
案》的指导原则，就可以遣方用
药了， 而且还能做到“一人一
方”。 这充分体现了中医治病因
人制宜、辨证论治的思想。
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2 月 20 日， 羊城晚报记者电话连线
了支援湖北省中西医结合医院的国家中
医医疗队广东团队队员、广州中医药大学
第一附属医院团队队长温敏勇及医疗队
临时党支部书记詹少锋。 他们告诉记者
多个好消息：此前进行了远程中医会诊的
两个重症病人都已出院；他们所在的院区
累计出院或转出 20 多名患者；医疗队累
计收治的 61 名患者中，55 人症状得到
改善。

记者了解到，广州中医药大学第一附
属医院团队所在的病区收治的大部分是
重症患者，医生们对所有患者进行了中医
药干预，并采取“一人一方”模式施以中医
药综合治疗，大部分患者病情明显好转。

广州中医药大学第一附
属医院团队是 1 月 30 日正式
进入湖北省中西医结合医院
的。这家医院距离华南海鲜市
场仅 1.8 公里，首例新冠肺炎
患者即确诊于此。当时团队接
管的病区有 35 张床位， 患者
基本为重症病人。

詹少锋对其中一名女患
者印象很深。 当时，这名患者
在这已住院几天， 复查胸部
CT， 显示炎症渗出较此前增
加， 出汗烦躁让她难以入睡。
患者非常焦虑，每次医生查房
她都要求给自己加针、 加药。
2 月 3 日医疗队与远在广州

“大本营” 的专家组进行隔空
远程会诊，这名患者是当时接
受会诊的两名患者之一。

在当天的远程会诊中，医
疗队的医生先介绍病人的情
况。在隔离病区的护士穿上隔
离服来到两位患者床前，利用
手机视频聊天功能，让远在广

州的林培政、李赛美、吴智兵、
林昌松等中医名家直接与患
者交流，完成望诊、问诊，并给
出处方。

经过一段时间的中医综
合治疗后，这两名患者已分别
于 7 天和 2 天前出院了，目前
正在隔离休养、康复中。

A 远程会诊的重症病人出院了

温敏勇告诉记者，他们对
病区所有患者进行了中医药
干预，并且根据症状的不同给
予不同的诊疗措施。

对于病情稳定的轻症患
者，本身没有基础疾病且此前
也接受过抗病毒治疗的，医生
给他们开具的是“纯中医”治
疗。 经过精心治疗，这部分患
者中已经有人核酸咽拭子由
阳转阴，达到出院条件。

对于重症患者，医生们则

给予了中西医结合的治疗方
式。 这部分患者多为年龄大、
有基础疾病、 出现了继发感
染，甚至是脏器衰竭的。 这些
患者在转来前大部分接受过
抗病毒治疗。 温敏勇告诉记
者， 西医主要是提供支持治
疗、营养治疗；中医治疗除了
汤剂 、针剂 、中成药外，还有
耳穴压豆、穴位按摩等综合手
段。

这些中医药手段，每种都

有其独特的效果。 温敏勇说：
“以穴位按摩为例， 这不止是
帮助患者舒经活络、畅通气血
那么简单，护士们一边帮病人
按摩一边聊天、开玩笑，可以
消除患者紧张、焦虑的消极情
绪。中医讲究‘精神内守、病安
从来’，病人不害怕了、心情好
了，有助病情的缓解。”经过实
践的检验，耳穴压豆和穴位按
摩能够缓解患者失眠、焦虑抑
郁及腹胀等不适症状。

B 所有患者都进行中医药干预

C 每个患者都有“专属中医档案”

中医治疗不仅讲究因人制
宜， 还要讲究因时、 因地制宜。
温敏勇介绍，从他们目前的临床
观察看，绝大部分新冠肺炎患者
的体质是脾虚湿重，但因年龄不
同、基础疾病的不同，体质上也
会有细微的区别，因此一定要辨
证论治。

临床中他们还注意到，2 月
初收治的重症病人多为湿毒重、
湿毒化热明显，症状以发烧、肢体
酸痛乏力为主。 从西医的理论来
解释， 这就是病毒进入人体引起
的炎症反应。当时，医生们的治疗
思路以清热解毒祛湿为主。 而最
近一段时间收治的病人多从外院
或社区转来， 他们经过了一段时
间的治疗，病程较长，病人的症状
多为咳嗽、气喘，正气亏虚，所以
在治疗上就以扶正祛邪为主。

同样是新冠肺炎患者，在武

汉和在广州的会有体质上的不
同吗？ 詹少锋介绍，广州气温比
较高，所以患者体质上湿热会更
多；武汉气温低，前几天还下雪
了， 病人体质上寒湿较明显，因
此治疗武汉的患者不能照搬广
州的方式。

温敏勇介绍，现在虽然有越
来越多的重症患者好转、 出院
了，但他们要完全恢复到原来的
状态还需要有一个过程。他告诉
记者，患者进入病情缓解、稳定
期， 护士们就会教他们呼吸操、
八段锦等康复训练方法。患者出
院时， 也会带一个星期的汤剂。
医生们会叮嘱他们在吃完中药
后，继续在当地社区进行中医药
调理。 通过中医药调理，患者的
肺功能可以得到最大程度的恢
复，这对提高他们的生活质量大
有帮助。

D 以中医药调理助患者肺功能恢复

中药汤剂 、中成药 、针灸 、穴位贴敷 、八段锦
……记者在多地采访发现 ， 及早使用中医或中
西医结合方法治疗新冠肺炎 ， 在改善轻症患者
症状、阻止重症患者情况转危方面效果显著。 国
家中医药管理局数据显示 ， 截至 2 月 17 日 ，全
国中医药参与救治的新冠肺炎确诊病例共计
60107 例，占比为 85.20%。

疫情发生以来 ，党中央 、国务院多次强调坚
持中西医结合治疗 。 多地推动中医药及时全面
深度介入诊疗全过程 ，打出中西医结合救治 “组
合拳 ”，有效降低了轻症变成重症 、重症变成危
重症的发生率，提高了治愈率。 记者从国家中医
药局了解到，31 个省（区、市）的省级专家组中都
有中医专家参与，26 个省（区、市）和新疆生产建
设兵团单独设立了省级中医药专家组 ， 绝大多
数省（区、市）参照国家诊疗方案 ，结合本地实际
制定了本省（区、市）的中医治疗方案。

疗效是最好的证明 。 四川省绵阳市中医医
院副院长沈其霖介绍 ， 一名发热患者在该医院
南桥分院就诊 5 天后才被发现有武汉旅行史 ，
到随后确诊时 ，已有 18 名医务人员与之有近距
离接触，当时防护措施也很不到位。 这些医务人
员从被隔离当天开始服用预防中药 ， 同时每天
两次艾灸相关穴位，最终解除隔离。

面对复杂顽固的新型冠状病毒 ， 古老的中
医药为何能再立新功？

成都中医药大学附属医院中西医结合内科
学教授何成诗说 ，中医诊疗强调因人 、因时 、因
地制宜 ，即根据不同的人 、地理环境 、季节气候
特点调整治疗策略 ，体现为 “辨证论治 ”，着眼于
调整致病因子作用于人体后整体功能失调的状
态。 此外，中医对肺功能康复效果明显。 国家中
医医疗救治专家组组长黄璐琦说 ，呼吸训练 、耐
力训练 、排痰训练 、放松训练等方法 ，可以明显
改善患者后期存在的气促、喘憋等症状。 中医的
这些特点在治疗中得到发挥。

广东的中医药力量在疫情阻击战中发挥了
重要作用。 广东组建了省级中医药防治专家组，
由省名中医和岭南温病专家领衔，成员涵盖省级
中医医院和省市定点收治医院中医科。 此外，广
东按人群分类精准施策 ， 对重型患者 “一人一
方”，对疑似和轻型、普通型患者实施中医药早介
入 、分类型诊治 ，还结合当地饮食习惯和天气变
化组织中医专家开出保健方，制作防流感汤剂。

“中西医协同起效 ，有效缩短了病程 ，提高
治愈率 、降低病亡率 ，发挥了 ‘1+1>2’的效果 ，
极大增强了医患双方的信心。 ”广东省第二中医
院肺病科主任陈宁说。

数据显示， 截至 2 月 19 日 0 时， 四川省共
计确诊病例 514 例 ， 其中有 472 例使用了中医
药 ，其中 ，治愈出院 165 例 ，症状和影像学改善
的达 300 例 ；广东省确诊病例 1331 例 ，其中 ，中
医药参与治疗的 1245 例当中治愈出院 448 例 ，
症状改善 660 例…… （新华社）

中医药参与救治
85%以上确诊病例广东中医药“国家队”

打了一场“漂亮仗”
羊城晚报记者 陈辉 通讯员 张秋霞

所有患者均进行中医药干
预，每个患者都有“专属中医档
案”， 累计收治的 61 名患者中
55 人症状得到改善……

医护人员问诊危重患者

医护人员教患者练习八段锦
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