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B4 重症专栏
CRITICAL CARE MEDICINE

中国医师协会重症医学医师分会

医师自己的报纸！听医生说话  为医生说话
说医生的话  做医生的贴心人

重症专栏编委会
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解密广东省中医院

首创与突破：重症医学科的中西医结合之路
医师报讯（融媒体记

者 黄玲玲）位于广州市

市中心越秀区大德路 111

号的广东省中医院一直被

誉为“南粤杏林第一家”。

广东省中医院首席主任

导师、ICU 学术带头人张

敏州教授在这家医院开

启了两个“第一”：全国

中医系统首个综合重症

医学科（ICU）成立，同

年，在全国中医院中率先

开展冠心病介入诊疗。

1998 年， 为 97 岁 患

者植入心脏起搏器，使患

者安度百岁，创中国第一。

2008 年，为 104 岁急性心

肌梗死的田婆婆植入心脏

支架救治成功，创医学世

界纪录。张敏州教授介绍：

“ 老人家活到了112岁。”

这些事件均引起医疗界广

泛关注。经过27年的发展，

广东省中医院 ICU 已经成

长为集医疗、教学和科研

于一体的中西医结合重症

医学中心。

带着对广东省中医院

重症医学科的敬意与学习

的渴望。5 月 10 日，由中

国医药教育协会的“走进

名院·大家谈”之走进广

东省中医院活动召开，来

自全国各地的数十位重症

医学科主任及管理骨干走

进了广东省中医院重症医

学科。

一 进 入 ICU 内， 映

入眼帘的便是墙上一幅醒

目的题字，来自陈可冀院

士的鼓励：“中西医结合

救死扶伤，责任心与技术

领先楷模。”

“我们的科室文化是

团结奋进、勇攀高峰。我

们的目标是建设全国一流

的 ICU。”广东省中医院

重症医学科郭力恒主任为

进入 ICU 参观的专家们

介绍道。ICU 中的设计非

常温馨，每个单间中间的

墙上都贴着一种中药草的
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具中医特色。

在工作台后面的墙上

则是“责任心就是生命”

几个大字。“每个医护人

员都要把责任心这三个字

刻在心里。这是我们一直

都在强调必须遵循的原

则。面对横跨多科、纷繁

复杂的危重病人，不熟悉

时可以请教、会诊，可以

积累经验，但责任心无可

替代。”此外，医疗技术

日新月异，科室间既是互

相学习，也是互相竞争，

发展过程中要有危机意

识，要用自己的真材实料、

真抓实干，树立起自己在

行业及患者中的口碑。

是技术问题，更是理

念问题，科室坚决守好院

感防控，首创“门线概念”。

郭力恒主任解释道：病房

的房门，就像足球场的球

门，经过就要做手卫生。

据悉，ICU 每周四进行手

卫生依从度检测，是全院

使用洗手液频度最高的科

室，院感率逐年下降。打

造“精益 ICU”让科室发

展有了更多的空间。“我

们相信，人人有改善的能

力，事事都有改善的空间，

因此科室引进精益管理，

持续改进，更好地服务患

者。”

传统 ICU 往往重视

“救治”，易忽略患者对

康 复 的 需 求。2016 年，

广东省中医院重症医学科

组建多学科团队，将中医

传统养生功法“八段锦”

与现代重症医学深度融

合，创新提出“卧 - 坐 -

立序贯八段锦疗法”，打

造“暖心、精细、智慧”ICU

服务模式。广东省中医院

重症医学科张晓璇主任护

理师介绍，该项目可帮助

脱机困难的重症患者尽快

脱机，已经在全国 50 余

家医院推广，甚至走进了

藏区医院，深受各大医院

医护人员及患者的欢迎。

广东省中医院傅昊阳

副院长介绍，作为《中医

医院重症医学科建设与管

理指南》唯一起草单位，

国家区域诊疗中心，广东

省中医院重症医学科近年

来结合医院发展的理念，

勇攀高峰，成功救治数以

万计的急危重症患者，在

医教研等方面达到了全国

中医系统的领先水平。随

着重症医学科的快速发展，

对学科高质量建设的要求

也日益提高，希望通过这

次活动，各位专家能各抒

己见，不断推动重症医学

学科的发展。

重症医学是医院                 
综合实力的体现

“27 年来我坚定地走

中西结合的路，拜师国医

大师邓铁涛教授，在邓铁

涛教授与陈可冀院士的带

领下，我院 ICU 从无到有，

从弱到强，不断发展壮大。”

张敏州教授表示，重症医

学是一个医院综合实力的

重要体现，作为全国中医

院重症学科的开创者，在

中西医结合的重症医学之

路探索中，我们始终要做

一个引领者与攀登者。临

床是根基，新技术与中医

理论的结合，形成自己的

救治特色，能更好地为重

症患者的救治保驾护航。

科室目前有两支强大

的团队：心肌梗死中医药

防治团队、脓毒症中医药

防治团队，两支优秀的团

队在临床与科研上屡创佳

绩。在张敏州教授、郭力

恒主任的带领下，团队开

展多项急性心肌梗死救治

的全国多中心中医药临床

研究，获中国中西医结合

学会一等奖，广东省科技

进步一等奖，特别是牵头

制定《急性心肌梗死中西

医结合诊疗指南》，并获

中华医学会、中华中医药

学会、中国中西医结合学

会三大学会推荐。率先开

展脓毒症心肌病的全国多

中心中医药临床研究，创

建“益气活血解毒法防治

脓毒症心肌病技术体系”，

降低脓毒症心肌病发病风

险 20%，获 2024 华夏医学

奖。

成都中医药大学附属

医院高培阳副院长创新地

提出用“五段论”治疗脓

毒症。阶段一：疾病之始，

邪毒侵表，机体抵抗，当

以祛邪杀毒为主。阶段二：

邪正交争剧烈阶段，邪盛

正旺，以大剂清解、凉血、

祛湿、透表治疗。阶段三：

出现了器官功能异常，但

未达到器官功能不全的标

准，正气不足，抗邪不力，

治疗以祛邪 + 补气。阶段

四：出现了器官功能障碍，

是为邪盛正虚、正气虚馁，

核心病机是阳气不足，阴

邪弥漫，宜温肾潜阳行水。

阶段五：慢性危重病阶段，

此属正虚邪恋，随其势而

治之，补益为主，时兼祛邪。

用好中医药这座宝库
广东省佛山市中医院

重症医学科张云海主任介

绍了《急性呼吸窘迫综合

征（ARDS）机制和药物治

疗》有关内容。广东省中

医院何健卓主任指出，临

床中应警惕重症病毒性肺

炎患者的曲霉感染风险，

尤其是有高危因素的患者；

病毒性肺炎合并曲霉感染，

合并 ARDS 的风险明显升

高，应该早诊断早治疗；中

性粒细胞弹性蛋白酶（NE）

是 ARDS 发病中的主要破

坏性物质之一；西维来司他

钠是 NE 靶向抑制剂，是全

球目前推荐用于 ARDS 的

药物。活动由郭力恒教授、

广东省中医院重症医学科

毛帅主任和张晓璇主任护

理师、广西中医药大学附属

瑞康医院伍民生主任主持。

长春中医药大学附属

第三临床医院胡洋主任、湖

南省岳阳市中医医院蒋进主

任、福建中医药大学附属人

民医院陈怀宇主任、广州

中医药大学深圳医院晋金

兰主任、广东省东莞市中西

医结合医院李舒健主任、广

东省中医院珠海医院杨华伟

主任、广州中医药大学附属

第一医院赵锋利主任、广东

省中医院大学城医院杨广主

任、广西中医药大学附属瑞

康医院唐晓主任等就重症医

学科的建设与发展等话题进

行了热烈的讨论。

郭力恒教授总结表示，

伟人曾指出：“中国医药

学是一个伟大的宝库 , 应当

努力发掘 , 加以提高。”中

医药研究要以临床疗效为核

心，可结合现代技术，包括

大数据与人工智能挖掘机

制，在重症医学中可形成互

补优势，推动诊疗水平提升。

在重症医学领域，学科发展

需结合资源与临床需求动态

调整。资源有限时可聚焦核

心方向（如心脏重症），实

现“一把钥匙开一把锁”的

精准治疗策略，同时必须掌

握多技术能力的综合救治水

平。随着学科发展，资源充

足，可进一步扩展研究领域。

大协作大发展是未来的趋

势。目前迎来了中医药发展

的大好时机。用好中医药这

个伟大宝库，重症领域将取

得更大的发展和创新。

责任心与技术领先楷模 重症医学领域的中西医互补新图景
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