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医师报讯（融媒体记

者 刘 则 伯）“2013 年，

第一届国际咳嗽会议召

开，距今已经 10 年，10

年间，中国慢性咳嗽相关

研究逐步壮大，如今已走

在国际前列水平。”大会

主席、中国工程院院士、

广州呼吸健康研究院钟南

山在致辞中表示，新冠疫

情三年，我们在相关领域

的研究从未停歇。

12 月 1 日， 由 广 州

医科大学、国家呼吸医学

中心主办的第四届国际咳

嗽论坛在广州召开，广州

医科大学附属第一医院、

广州呼吸健康研究院 - 呼

吸疾病国家重点实验室临

床实验部主任赖克方，英

国帝国理工学院 KianFan 

Chung 教授，美国咳嗽协

会主席 Peter Dicpinigaitis

教授担任共同主席，会议

邀请了来自欧洲、美国、

加拿大等 30 余位国内外

知名专家进行交流。

钟 南 山 院 士 表 示，

近几年，我国咳嗽诊疗规

范化水平有所提升，在病

因、发病机制相关研究取

得了一定进展，流行病学

调查也在顺利进行之中。

咳嗽领域的专家共识、指

南先后问世，进一步推动

了我国咳嗽诊疗的规范化

发展。在国际，咳嗽专家

撰写的慢性咳嗽与咳嗽高

敏感性、哮喘咳嗽机制与

治疗综述相续发表，中国

专家也参与撰写。

在治疗方面，针对难

治性慢性咳嗽的新药开发

陆续开展临床试验，包括

P2X3 受体拮抗剂、NK-1

受体拮抗剂、Na 通道拮

抗剂等，其中 P2X3 受体

拮抗剂已在全球与中国完

成了Ⅲ期临床试验，有望

成为治疗难治性慢性咳嗽

的有效药物。

“国际咳嗽会议为

咳嗽领域搭建了学术沟

通、交流的平台。”Chung

教授指出，欧美国家开展

慢性咳嗽相关研究要早

于中国，积累了丰富的

临床研究经验，欧洲慢

性咳嗽数据登记正在顺

利进行之中，并取得初

步成果。Chung教授期待，

可以与中国慢性咳嗽诊

疗领域相关同道共同进

步，明晰慢性咳嗽的发

病机制，寻找更有效的

治疗方式，减轻慢性咳

嗽带来的疾病负担。

开幕式主持人赖克方

教授介绍，本届国际咳嗽

会议的主题是：慢性咳嗽

的流行病学，发病机制、 

诊断与治疗研究进展。本

次大会设有 11 个专题，

涵盖慢性咳嗽的流行病

学、咳嗽高敏感性和气道

炎症、哮喘咳嗽、病毒感

染和其他疾病的咳嗽、难

治性慢性咳嗽、慢性咳嗽

专科门诊、临床试验中咳

嗽的评估方法、痰液与气

道炎症分析在临床及科

研中的应用、小儿咳嗽的

治疗，同时设有口头发言

环节与壁报展示专区，赖

克方教授表示，国际咳嗽

论坛为临床医师以及相

关研究人员搭建了高水

平的研究平台，期待论坛

为国内外慢性咳嗽诊治

与研究水平的提高发挥

重要的作用。

第四届国际咳嗽论坛在广州召开

中外合力  共探慢性咳嗽更优治疗策略

JTD（《胸部疾病杂志》）是呼吸疾病全国重点实验室的官方出版物，论坛

上，JTD 举办了“咳嗽专题杰出贡献奖”颁奖仪式。英国帝国理工学院 KianFan 

Chung教授、美国杜克大学尼古拉斯环境学院全球与环境健康Junfeng Zhang教授、

广州呼吸健康研究院赖克方教授、韩国蔚山大学医学院 Woo-Jung Song 教授获

咳嗽专题杰出贡献奖，JTD 主编、中国工程院院士钟南山为其颁奖。
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黄克武  超三成患者慢性咳嗽  亟待寻求更优解

Lorcan McGarvey  提升认知水平  深入了解慢性咳嗽

Woo-Jung Song  慢性咳嗽研究需开展全球化合作

首都医科大学附属北

京朝阳医院黄克武教授介

绍，目前全球成人慢性咳

嗽患病率约为 9.6%，在国

内专科门诊中，慢性咳嗽

患者也占 1/3 以上。咳嗽

病因复杂且涉及面广，诊

断不易明确，很多患者常

反复进行各种检查或者长

期使用抗菌药物和镇咳药

物，收效甚微且会产生诸

多不良反应，对患者的工

作、学习和生活质量均会

造成严重影响。

中国肺健康队列研究

显示，我国慢性咳嗽患病

率为 3.6%，男性患病率为

4.6%，高于女性的 2.6%，

此外该研究还提示，慢性

咳嗽的患病率随年龄增加

而增长，在 20~49 岁人群

中 为 2.4%， 在 50 岁 及 以

上人群为 6.0%，吸烟患者

慢性咳嗽患病率为 5.9%，

高于从不吸烟患者的2.5%。

此外，据一项 Meta 分析显

示，华南地区为 4.38%，

华北地区为 8.70%，存在

显著的地域差异。

在 亚 洲 不 同 地 区 的

普通人群中，慢性咳嗽的

患病率差异很大，但仍有

一些地区 / 各国需要更多

的数据来弥补流行病学数

据的不足。慢性咳嗽的危

险因素包括年龄、吸烟、

ACEl使用者、过敏性鼻炎、

哮喘。职业暴露、空气污

染等因素对慢性咳嗽的影

响还需进一步调查。

贝尔法斯特女王大学

Lorcan McGarvey 教授表

示，咳嗽是患者就医的常

见原因之一，38% 的新发

呼吸系统疾病患者转归为

慢性咳嗽。

一项回顾性研究采用

了英国基层医疗数据，如

果有明确的慢性咳嗽诊断，

则有可能患有慢性咳嗽 ;

如果在 8~26 周内记录了

>3 次的咳嗽事件，则有

可能患有慢性咳嗽，在出

现咳嗽的 150 213 例受试

者 中，1600 例（1.1%） 为

很有可能的慢性咳嗽，10 

913 例（7.3%）可能有慢性

咳嗽，137 718 人 （91.7%）

可能有慢性咳嗽和急性咳

嗽，观察结果提示了基层

医疗机构对慢性咳嗽的认

识不足和 ( 或 ) 记录不足。

McGarvey 教授指出，

全球慢性咳嗽患病率约为

10%，欧洲、美洲和澳大利

亚的患病率为 10%~20%，

高 于 亚 洲 的 平 均 水 平

（<5%）。目前，咳嗽相

关的流行病学研究存在一

定局限性，如：研究定义

和研究人群存在异质性，

真实世界入组不均衡等问

题仍然存在。如何确定慢

性咳嗽的危险因素、了解

其与合并症的相互关系对

深入理解慢性咳嗽至关重

要。此外，反流是公认的

危险因素，但咳嗽与疼痛

抑郁（焦虑）和自身免疫

病的关联性也值得关注。

目前，慢性咳嗽的定

义认为咳嗽时间持续≥ 8

周以上，X 线胸片无明显

肺疾病证据，但韩国蔚山

大 学 医 学 院 Woo-Jung 

Song 教授指出，目前“慢

性咳嗽”的定义并不能完

全代表这种疾病的真实特

质，该疾病需要一个更恰

当的定义。

慢性咳嗽可带来生理、

心理、社会生活等多方面的

影响，导致多系统并发症的

发生，影响患者的生活和工

作，此外，慢性咳嗽患者

的肺功能更差、因呼吸道症

状恶化而就诊的比例更高。

数据显示，美国、英国因

其咳嗽造成的年均经济损

失，分别为90亿美元、9.79

亿英镑。

咳嗽相关生活质量评

估主要有莱彻斯特咳嗽问

卷（LCQ）、咳嗽生活质

量问卷（CQLQ）和简易

咳嗽程度评分。 LCQ 一

共19个条目，分别从生理、

心理、社会三个维度系统

评估咳嗽对患者生活质量

的影响，分值范围为 3~21

分，分数越低提示咳嗽对

生活质量影响越大。 Song

教授认为，未来在慢性咳

嗽诊治方面有比较开展全

球性协作，标准化疾病的

定义，完善慢性咳嗽的评

估工具，重视慢性咳嗽的

疾病负担。


