
康健教授以其多年临

床经验，介绍了呼吸疾病

诊疗三大原则和三大细节。

原则 1：能用常见病解
释，不用少见病解释

1985 年，康健还是一

名住院医师时，有一个病

例令他至今记忆犹新。一

个 17 岁女学生，因为恶心、

呕吐 3 周，在医院里住了 1

周。《诊断学》教科书里，

关于恶心与呕吐的原因有

中枢性和周围性之分，每

项下面均有几个待查原因。

但是，这个女孩最后发现

是早孕。

康健总结，即便是家

属和患者都不愿意承认，

但医生应首先以“常见病”

思维来查找病因，当不能

满意解释时，不可忽视少

见病。

原则2：能一元论解释，
不多元论解释

康健表示，

通 常 情 况 下，

能一元论解释，

不 多 元 论 解 释

病 情。 但 是，

千 万 不 要 单 用

一 个 疾 病 的 诊

断勉强来解释。

一名 55 岁

男 性 患 者， 入

院 前 5 天 洗 澡

后 出 现 发 热，

最 高 体 温 可 达

40 ℃， 伴 寒 战 

咳嗽、咳痰，痰液呈黄白

色，痰中带血丝。双肺可

闻及湿性啰音，右侧最为

明显，该患者患“甲减”

十余年。诊断为社区获得

性肺炎（CAP）。

入院后用莫西沙星治

疗，体温下降，但是痰量

和性状发生了改变，心脏

彩超结果显示心肌变化明

显，并且因甲减导致，后

来补充诊断为甲减心肌病

和心源性肺水肿。经过抗

心衰治疗后，症状明显好

转，血水样痰迅速减少。

康健说：“不要单用

一个疾病的诊断勉强来解

释。勉强解释是大忌！”

原则 3：能用器质性疾
病解释，不用功能性
疾病解释

39 岁中年女性，发病

前无明确诱因，发病初期干

咳，伴有轻度气短，并未

留意。直到咳嗽持续存在，

呼吸困难时重时轻，全身无

力。发病 7 天后咳黄痰，发

病 10 天后发烧。

患者服用莫西沙星治

疗 7 天，未好转。康健追

问病史，发现原来患者在

发病前接触过酱块，并且

来回挪动。而酱块是霉菌

之源！于是确诊——过敏

性支气管肺曲菌病。之后

对症治疗，患者很快康复。

第十四届中青年呼吸学者论坛暨西京呼吸高峰论坛召开

让青年人站到台上来
▲ 本报记者  陈惠
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4 月 21~23 日，第十四

届中青年呼吸学者论坛暨

西京呼吸高峰论坛召开，

为了这次会议的顺利举办，

第九届青委和《中华医学

杂志英文版》的工作人员

足足构思、策划和准备了

一年。

“就是想办一个与其

他会议不同的学术会，让

青年人站到台上来，让青

年人发言，”第九届青委

副主任委员、中日医院呼

吸与危重症医学科曹彬教

授站在台上，吐露心声。

他和其他几位负责会议组

织工作的青年委员在会议

日程上绞尽脑汁，不仅要

有大咖的大会报告，还要

有青年人自己的研究经验、

病例讨论，今年还创新性

地开展了“全国呼吸疾病

管理创新大赛”，其内容

丰富、形式多样，令会议

在未召开之前就备受青年

呼吸医师的关注。

曹彬还引用一位病理

科前辈的故事：20 世纪 80

年代病理学界开会时，条

件有限，参会者自己背着

病理切片，吃着干粮坐着

火车来到会场（实际是某

个学校的教室），踏踏实

实交流了一个星期。“这

才叫真正的学术会议，”

曹彬说，“我希望中青年

呼吸学者论坛也做成这样

的会议。”

论坛由中华医学杂志

英文版、中华医学会呼吸

病学分会青年委员会联合

主办，第四军医大学西京

医院承办。开幕式由第四

军医大学西京医院张艰教

授和中国医科大学附属第

一医院王玮教授主持。来自

陕西省当地及全国 500 余名

呼吸医师参加会议及讨论。

王辰院士谈细节三自变量
▲ 本报记者  陈惠

中国医科大学呼吸疾病研究所所长  康健

临床思维的几个原则与细节
▲ 本报记者  陈惠

《道德经》著：“天

下大事 必作于细”。王辰

院士表示，细节决定成败，

细节出魔鬼，细节出神仙，

要信奉细节，把细节作为

一种信仰，在方向、路线

正确情况下讲究细节。“如

果说细节作为应变量，什

么是自变量？”

王辰认为，细节的第

一自变量是责任心，例如

在查房的时候就是关注细

节的时候。人如果只关注

自己，而对公共事务不要

求细节，这是价值观出了

问题，属于方向问题，也

属于路线问题。想把事情

做好，责任心是原始动力。

第二自变量是智商，

或者说是能力。在某个重

要时刻关注到细节的人，

才是成功者。这需要智商，

看得到才能想得到，有能

力才能做得到。福尔摩斯

侦探就是基于缜密的、精

细的观察，综合感性的判

断之后得出结论。牛顿如

果 没 有 发 现 苹 果 落 地，

瓦特没有发现被蒸汽顶起

的壶盖这些细节，他们如

何做出如此重大的发现？

所以当方向和路线确定之

后，细节是成功之要、成

功之基。

第三自变量是成本，

时间是最大成本，一切唯

一不变的要素。花时间抓

细节，就要学会“选择”

和“摈弃”。一名医生，

对自己花时间多，还是患

者身上花时间多，决定了

他是怎样的医生？成本是

要牺牲一些东西，才能成

就一些东西。

王辰强调，责任心、

智商（或能力）和成本是

细节的属性，是细节的细

节。只要有责任心，尽心

去想去做，就能具备这能

力，再上台阶。

重视“细节的细节”

是思考问题的重要方法。

王辰院士希望呼吸界同仁

做 细 节 的 崇 拜 者 和 信 奉

者，无论是在教学还是临

床、科研上，抓住细节，

产生新的思想和创造。

王辰 院士
康健  教授

2017 呼吸疾病防诊治管创新大赛举办

“2017 呼吸疾病防诊

治管创新大赛”成为本届

论坛最大亮点。王辰院士

希望，“呼吸界青年医师

朝气蓬勃、敢闯敢干、必

须脱掉‘蔫蔫’气息，以

创新为驱动，以实干为基

石，开辟呼吸领域新天地”。

这是一个医疗互联、

共享、共创的新时代，大

数据、人工智能、虚拟现

实等新科技与医疗行业的

深度融合。创新大赛以“加

速、使命、超越、探索”

为主题，为呼吸学科创新

项目搭建一个沟通、交流、

展示的平台。经过激烈角

逐，最终最终评出一、二、

三等奖各 1 项，优秀奖共 7

项。（中华医学会呼吸病

学分会青年委员会 供稿）

能有机会涉足物联网医学这一融合了最新的信息技

术和临床医学的交叉学科非常荣幸，在思想交流火花的

碰撞中，更加坚定了在疾病管理领域不断创新的信念。

—— 一等奖获得者，复旦大学附属中山医院 杨达伟

移动医疗服务技术已经成为慢病教育管理的新模

式。通过对支气管哮喘患者实时监测数据的分析，有助

于医务人员深入了解支气管哮喘这一疾病，建立个性化

的诊疗方案。获得了二等奖，是对我们慢病管理创新工

作的肯定和认可，也极大地坚定了我们继续从事慢病管

理工作的信心。

——二等奖获得者，北京大学人民医院 马艳良

通过移动互联网和图文扫描系统的呼吸慢病管理项

目获得了三等奖，但重要的不是比赛成绩，而是借此认

识了一群充满朝气和活力年轻人。在有时孤单寂寞、有

时荆棘丛生的创新之路上，有这些同伴在远处辛勤耕耘、

默默成长，必将化为指引我不断前行的动力。

——三等奖获得者，复旦大学附属中山医院  陈智鸿

呼吸疾病诊疗

三个细节

细节 1：对

急性发病者，了

解发病时的情景

一定要细致、细

致、再细致。 细节 2：对

慢 性 病 程 者，

分 析 病 情 与 检

查 指 标 相 关 性

时一定要思考、

思考、再思考！ 

细 节 3： 不

要忘记淋巴结的

检查！规范地、

有序地触摸浅表

淋巴结！

获奖感言

评审团（从左到右）：王凯教授、陈燕教授；
主持人：陈亚红教授、马德东教授

评审团（从左到右）：孙加源教授、邢西迁教授、
徐金富教授、郭岩斐教授
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