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专题———新型冠状病毒肺炎防控

基于《湖北省新型冠状病毒肺炎中医药防治

指引（试行）》的解读
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摘要　基于湖北省新型冠状病毒感染的肺炎防控指挥部发布《湖北省新型冠状病毒肺炎中医药防治指引（试行）》（以下
简称指南）进行解读。认为新型冠状病毒感染性肺炎（ＮＣＰ）是急性传染病，大部分患者初期以身热不扬、咳嗽、乏力、纳
差、舌苔厚腻为主要症状，该病属于疫病范畴，主要病性为湿毒，属于中医的疫毒，可称之为湿热疫毒。病位在肺脾，基本

病机特点为“湿、毒、瘀、闭”。本病是时疫流行的疾病，需要与当令的“四时温病”病证相鉴别。立足点要针对“湿热疫毒”

的病理表现及特点，离开了“湿热疫毒”就离开了主要病因。因此，早期虽然有寒湿阻滞，但寒湿化热是常态，发病过程中

由湿热疫毒而热、喘、瘀、脱、虚，从病机而论有湿毒、热毒、瘀毒等不同的病性，故治之当不离湿热疫毒，“逐邪为第一要

义”。以分消湿热疫毒、宣畅气机为主，把住早期、进展期治疗是减少危重症、降低病死率的关键。该指南从广泛开展中医

药预防保健、规范开展中西医结合治疗、充分利用中医药促进患者康复几个方面在第一版基础上得到加强。

关键词　新型冠状病毒肺炎；新型冠状病毒疾病；新型冠状病毒；湿热疫；麻杏石甘汤；藿朴夏苓汤；葶苈大枣泻肺汤；柴胡
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　　２０２０年２月１１日，湖北省新型冠状病毒感染的
肺炎防控指挥部发布湖北省新型冠状病毒肺炎中医

药防治指引（试行）［１］。这是为在防治中坚持中西

医结合，充分发挥中医药在新型冠状病毒肺炎治疗

中的作用，根据《关于进一步做好新型冠状病毒感染

的肺炎中西医结合救治工作的通知》（国中医药办

医政函［２０２０］１７号）等文件精神，结合我省实际提
出的。该《湖北省新型冠状病毒肺炎中医药防治指

引（试行）》是１月２６日《湖北省新型冠状病毒感染
的肺炎诊疗指南（试行第一版）》［２］的修订版。与第

一版比较，该修订版从以下几个方面得到加强：１）建
立健全中西医结合防治工作机制。２）广泛开展中医
药预防保健。３）规范开展中西医结合治疗。４）充分
利用中医药促进患者康复。

１　《指南》背景说明
１１　中西医结合治疗疗效确切　在２月６日，武汉
市以中西医结合方式防治新型冠状病毒感染肺炎的

两家定点医院———湖北省中西医结合医院和武汉市

中医医院，２３位患者“组团”出院。在疫情高压之
下，同日“瑞德西韦显效”传闻被辟谣的背景下，中

西医结合治疗交出的这份阶段性答卷让人倍感

振奋。

１２　中医药治疗方案众多　目前全国已有２４个省
份制定出防治新型冠状病毒感染肺炎的中医药方

案。但湖北省是国家中医医疗救治组把关，所以有

特别指导意义。

２　《指南》体现的学术观点与治疗理念
２１　学术观点　新型冠状病毒肺炎是急性传染
病［３］，大部分患者初期以身热不扬、咳嗽、乏力、纳

差、舌苔厚腻为主要症状，根据采集的四诊信息，审

症求因，研判核心病机，认为该病属于疫病范畴，主

要病性为湿毒，属于中医的疫毒，可称之为湿热疫

毒。病位在肺脾，基本病机特点为“湿、毒、瘀、闭”。

本病是时疫流行的疾病，需要与当令的时行感冒、风

温、冬温等“四时温病”病证相鉴别。立足点要针对

“湿热疫毒”的病理表现及特点，离开了“湿热疫毒”

就离开了主要病因。因此，早期虽然有寒湿阻滞，但

寒湿化热是常态，发病过程中由湿热疫毒而热、喘、

瘀、脱、虚，从病机而论有湿毒、热毒、瘀毒等不同的

病性，故治之当不离湿热疫毒，“逐邪为第一要义”。

《温疫论》对疫病的治则提出“大凡客邪贵乎早逐”

“邪不去则病不愈”，强调“有邪必逐，除寇务尽”为

其指导思想。

２２　治疗理念

２２１　祛邪为第一要义　治疗以分消湿热、宣畅气
机为主，把住早期、进展期治疗是减少危重症、降低

病死率的关键。根据疾病传变规律，可分４个阶段
辨治：早期、进展期、极期（危重期）、恢复期。大部

分病例以早期、进展期为主，为本病的顺传（正局），

极度乏力、喘憋、咯血等症状提示病情将逆传加重，

肺之化源绝而喘脱，为本病的逆传和变局。

２２２　结合扶正　治疗不单纯是抗病毒，同时要强
自身。中医药治疗对于患者的体力恢复有显著效

果，可有效改善发热、食欲和精神状态。通过中医药

治疗，患者体质明显改善，进而通过自身免疫系统的

恢复、增强，对抗疾病，病情好转甚至痊愈。中医讲

究“正气存内，邪不可干”。我们一定要明白中医治

病的理念、思路。我们治的是患病的人，而不是单纯

的对抗病毒。因此，中医药的治疗，也不是直接杀毒

的理念。

２２３　既病防变　早期、中期规范合理使用中药，
通过肺胃肠同治的治则，具体治法为宣肺透邪，芳香

化浊、清热解毒、平喘化痰。可以减少重症向危重症

方向发展。中医“治未病”理念提倡“未病先防、既

病防变、瘥后防复”，要重视既病防变。既用汤药，探

索了不同的方案，也用中成药。这主要是为了看哪

个方案更有效，在哪些患者人群更有效，也期待探索

出一些更有效的中成药，便于更大面积的推广使用。

在应收尽收之前，还有很多没有住院的轻症患者在

居家隔离治疗。就目前看，轻症还是占大多数。如

果能有一些疗效好的中成药和协定方可以使用，就

能对整体上进一步控制疫情、减轻医务人员压力起

到很大的作用。目前治疗新型冠状病毒感染的肺炎

现代医学尚无特效治疗病毒的药物。中西医就要各

显所长，在不同的方面、阶段发挥各自不同的作用。

目前临床显示中西医融合、协同，照样能战胜它。

３　《指南》解读
３１　关于中药预防协定方　执行《湖北省新型冠状
病毒感染的肺炎诊疗指南（试行第一版）》中预防２
号方：生黄芪１０ｇ、炒白术１０ｇ、防风１０ｇ、贯众６ｇ、
金银花１０ｇ、佩兰１０ｇ、陈皮６ｇ。中医疫病预防处
方是基于某时期临床患者四诊资料，对疾病的病因，

病机的定性和辨证基础上确立。疫病不同于一般疾

病，有共同的发病机制和病理特征，可以用一个或几

个普适的预防方来防止和减少发生疫病感染的机

率。那么这个普适的预防处方，就必须建立在对疾

病的共性的辨证基础之上。首先，得搞清楚一个问

题，哪些体质的人是易感人群。以武汉此次新型肺
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炎早期临床表现为例，许多患者都表现为肺脉沉弱，

脾胃脉濡弱，低热或不发热。在发病之前，人的正气

不足体现在肺卫之气，脾胃之气。肺卫之气不足，病

邪易犯肺，湿热疫毒是这次新型冠状病毒肺炎的病

因，疫病流行之际，发病与否主要取决于人体体质和

正气的强弱。吴又可指出“本气充满，邪不易入，本

气适逢亏欠，呼吸之间外邪因而乘之”。清代温病学

家薛生白讲“湿土之气，同类相召”，脾胃正气不足

或湿热体质者容易感受湿热疫毒得病，所以新型肺

炎早期病位在肺脾，预防重点亦在此两脏。故预防

协定方主要针对肺胃之气，脾胃之气不足的人群。

目前各种预防药方所用药物主要为补益正气、芳香

避秽、宣肺透邪、清热解毒等，每个方剂的侧重点略

有不同。苦寒类别药，过量或长期服用易损伤脾胃，

故需配合黄芪、白术等健脾益气类中药一同服用，除

已有热象外，不要盲目大量服用苦寒药物。

确立中医药预防养护方案的目的在于提升广大

群众对新型冠状病毒肺炎的预防能力。在治疗过程

中，中医在减轻发热症状、控制病情进展、减少激素

用量以及减轻并发症等方面有确切疗效。中医药全

程参与新型冠状病毒肺炎对未病先防、已病防变都

具有重要意义。目前新型冠状病毒肺炎中危重症值

得关注，尤其是痰瘀体质、瘀血体质且伴有慢性复杂

性疾病患者的状况。老年伴发严重心血管疾病、糖

尿病等疾病的新型冠状病毒肺炎患者，病情会更加

危重。此外，儿童抵抗力差，对于这些人群，进一步

推出早期个体化预防方案，也是下一步急需开展的

研究。

３２　关于治疗组方　湖北省新型冠状病毒肺炎中
医药防治指引中，一是参考《新型冠状病毒感染的肺

炎诊疗方案（试行第五版）》［４］，同时提出了针对疑

似或临床诊断病例４个组方［５］：这４个组方是平行
方，用于治疗新型冠状病毒感染的肺炎轻型、普通

型、重型患者，只是病机侧重点不同，组方一是“清肺

排毒汤”，这是经典方剂组合，包括麻杏石甘汤、射干

麻黄汤、小柴胡汤、五苓散。名叫清肺排毒汤，其实

是宣肺透邪、通利小便、畅达三焦法。由张仲景《伤

寒杂病论》中的多个治疗外感热病的经典方剂组合

而成，该方为疾病治疗方剂。针对的是疫病早期寒

湿阻滞证。阻滞在哪？阻滞在肺和三焦、毛孔。为

什么说肺和三焦毛孔呢？肺主皮毛，定位在肺，已经

有ＣＴ证实，现代医学大量的 ＣＴ、核磁，能够确诊病
位就是肺。那么三焦毛孔不开，该怎么办？定性为

寒湿肺气郁闭，湿未化热阶段，那么我们治疗使用的

方法就应该是散寒、化湿。化湿有四法：第一，疏风

发汗法；第二，健脾祛湿法，或者叫健脾燥湿法；第

三，通阳利小便之法、利尿法；第四，气行湿化、畅利

三焦法。那么这些患者，尤其是重症患者，我们看看

临床表现往往都是肺气郁闭、鬼门不开，毛孔打不

开，导致肺通调水道功能失常，水液瘀积在肺、瘀积

在三焦毛孔，也就是说我们病位定在肺。从我本人

的临床观察，早期舌苔都有一个共同的特点，无论舌

胖瘦、软硬也好，他们共同的特点是舌质都偏暗，舌

质偏暗在中医里面诊断首先是寒湿，其次是气机不

畅、瘀滞。其二，舌苔都偏白、偏厚，属于湿。肺又主

皮毛，首先要开鬼门、洁净府、恢复肺通调水道的功

能。加之肺炎有咳、喘，那么宣肺透邪、平喘化痰选

择什么方呢？当然选择麻杏石甘汤、射干麻黄汤是

无疑的，麻杏石甘汤清热平喘，现代药理研究证实本

方有抗炎、解痉作用，降低血钾及降低血液黏度作

用，如果有热应重用石膏，若无发热则用小剂量。另

外，武汉地处江南之地。那么本地人的饮食习惯、生

活习惯加上地理位置，又导致主体湿气偏胜，阳气不

振，那么我们就应该通阳利小便之法、利尿法，用五

苓散。组方二的作用为宣肺透邪，解毒通络。避秽

化浊，健脾除湿。针对的是湿已化热成毒，肺气郁

闭。基础方：麻杏石甘汤、葶苈大枣泻肺汤、藿朴夏

苓汤、神术散、达原饮等化裁。达原饮出自《温疫

论》，本方合用达原饮之槟榔、厚朴、草果以增强疏利

透达之功，槟榔消磨除其伏邪，厚朴除湿散结，草果

辛烈气雄散邪，从而气行湿化、拔除疫毒。组方三的

作用是宣肺化湿，清热透邪，泻肺解毒。针对的是湿

热疫毒蕴肺，郁闭肺卫。基础方剂：麻杏薏甘汤、麻

杏石甘汤、千金苇茎汤、葶苈大枣泻肺汤、麻黄加术

汤等。湿热壅肺者，用葶苈大枣泻肺汤加减泻肺下

气平喘。组方四的作用是和解少阳，化湿解毒。基

础方剂：柴胡陷胸汤、达原饮等。

３３　关于主要证候治疗用药
３３１　重视主要病变部位和主要证候　新型冠状
病毒感染性肺炎病位主要在肺，除高热外，干咳、胸

闷、气促乃至呼吸窘迫及肺实变体征都说明了这一

点，其次伴有胃肠道症状，危重期多见多脏器损伤。

此组方系列有如下特点：１）对普通型患者，可改善症
状，缩短疗程，促进痊愈。中医药在改善新型冠状病

毒肺炎患者主要症状方面具有确切作用。普通型患

者常以发热、干咳、乏力为主要症状，部分患者有憋

喘、存在肺部散在渗出等症状。中医药早期治以宣

肺透邪，芳香化浊、清热解毒、平喘化痰、通腑泻热等
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治法，可防止病邪深入。２）对于重症、危重症患者，
可减轻肺部渗出，控制炎性反应过度反应，防止病情

恶化。对于重症、危重症患者，中药在减少肺部的渗

出，抑制炎性因子释放，稳定血氧饱和度，减少呼吸

支持力度和抗生素使用程度等方面都具有作用。重

症及危重症患者，出现呼吸困难以及血氧饱和度明

显下降，需要借助呼吸支持，甚至是有创机械通气以

及循环支持。此时在西医治疗的基础上，配合中药

干预，如参麦注射液、参附注射液、血必净注射液等

可以在稳定血氧饱和度，改善患者呼吸困难，抑制炎

性因子释放等方面起到一定作用。病情发展到重、

危重时，常致脏器的损伤，对症支持治疗作用有限，

中药的一些治法，如清心开窍、益气固脱、熄风凉血

养阴等，可起到提高机体免疫功能，保护脏器功能，

纠正电解质紊乱、减轻机体微循环障碍与组织纤维

化程度等作用。３）对于恢复期患者，可促进康复进
程。一些处于恢复期的患者，病毒的核酸检测虽然

已经转为阴性，但乏力、咳嗽、精神状态差等症状仍

然存在，特别是患者肺片的变化和临床症状并不对

称，不同步。患者出院了，但肺部还存在未吸收的炎

性反应。在这种情况下，虽然没有传染性，但不代表

病情完全好转，恢复期继续采用中药治疗可清除余

邪，扶助正气，改善患者症状，促进损伤脏器组织的

彻底修复。此系列组方建立在基于较大样本临床观

察的经验总结上，具有极大的指导意义。

３３２　关于主要证候与用药
３３２１　发热　临床上可以在辨证选方的基础上，
酌情加用大剂量的柴胡、黄芩、知母等药物，便秘者

还应加用生大黄、芒硝等通腑药物，以加强退热之

功。恶寒发热、背痛、体痛者，加桂枝９～３０ｇ；恶寒
重、无汗、体温３９℃以上者，重用生麻黄至１５ｇ，心
脏有问题者谨慎用麻黄，改用荆芥、防风；肺热明显

重者，用生石膏至３０～９０ｇ，知母１５～３０ｇ；往来寒
热或午后发热者，加柴胡１５～３０ｇ，黄芩１５～３０ｇ。
３３２２　胸闷、喘憋　胸闷是本病的常见临床症状
之一，重症期邪毒炽盛，阻滞气机，尤易见胸闷出现。

临床上可以在辨证选方的基础上，酌情选用瓜蒌、薤

白、郁金、炒枳壳等药物，疏通气机。加苏子１０ｇ，炙
款冬花１５～３０ｇ，炙枇杷叶１５～３０ｇ，葶苈子加至
３０ｇ；同时可以按摩内关、膻中、天池、天泉等穴位。
３３２３　咳嗽、咳血、咽痛　如果患者出现刺激性
干咳，就是膈间有水饮产生，加用苓甘五味姜辛半夏

杏仁汤。其中杏仁可应用１５ｇ以上。咽痛加桔梗，
连翘１５ｇ；干咳重加百部１５～３０ｇ；咳血加仙鹤草
３０ｇ、紫草１５ｇ、三七粉３ｇ（冲服）；痰多色黄或咳痰
不畅，加瓜萎皮或仁２０ｇ、黄芩１５ｇ、鱼腥草 ３０ｇ。
如果患者咳嗽声音重浊，其实就是出现了痰饮，就加

用千金苇茎汤：芦根１５ｇ、桃仁１０ｇ、冬瓜子１０ｇ、薏
苡仁３０～５０ｇ合桔梗汤（桔梗、甘草），王孟英《温热
经纬》谓“桔梗开肺气之结，肺窍既通，气遂宣通，热

自透矣”。同时用莱菔子１５～３０ｇ，该药化痰泄浊，
可通气闭。

以上肺部症状基础上，如果入院时就有胸部影

像学改变，同时有心气不足、心阳不足，立即加用茯

苓四逆汤以提振心阳，用葶苈大枣泻肺汤加减，以泻

肺下气平喘。
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