
“临床诊断”
只是特殊时期的特殊手段

▲中日友好医院急诊科主任  张国强

临床医学，是一个在

高度不确定性条件下试图

拨开重重迷雾、努力寻求

些许确定性、争取做出最

优决策的一门实践科学。

如能得到先进的医疗检测

手段的“加持”，医生自

然更易于做出更准确的判

断和更快速的决策。但是，

判断和决策的主体终究不

应是技术手段或先进设备，

而应是医生本人。换句话

说，各种医疗检测手段所

构成的这座临床“实验室”，

是医生应该用好的"助手"，

或者说是一名实在却未必

聪明的“仆人”，而一名

合格的医者，无疑应当始

终葆有专属“主人”的那

份责无旁贷和专业自信。

2019 年，我曾在实际

工作中关注到这么一件事：

有个患儿有手足口病的典

型症状（口腔里有溃疡，

手上脚上都有水疱，是典

型的手足口病皮疹）。谁

料家长带着孩子在某专门

收治手足口病的科室，先

后找了几个医生看后，都

让患儿先去做化验检查。

检查结果显示为手足口抗

体阴性，医生据此得出患

儿不是手足口病的结论。

后来患儿家长找到我，根

据典型的临床表现诊断为

手足口病，经过治疗痊愈。

之前明显是一例误诊。

事实上，手足口病临

床特点很明显，只要医生

临床专业基础牢固，不需

化验也可做出正确诊断。

这例误诊正是很典型的本

应作为“助手”的医学检

查手段失灵，而本应作为

“主人”的医生又拱手让

出了自身在诊断中的主导

地位、观察思考和专业判

断，很有可能贻误治疗时

机、增添患者病痛。

眼下的新冠肺炎诊断

工作中，也可能存在“主

仆”易位的现状。比如，

各种症状体征都符合新冠

肺炎典型症状了，只是因

为核酸检测呈阴性就不作

诊断？（须知核酸检测只

有 30%-50% 的阳性率＂王

辰院士语＂）对传染性极

强的新冠肺炎，如因为医

生过分依赖检测手段、放

弃专业判断而导致误诊漏

诊，后果就太可怕了！

新冠肺炎正肆虐九州，

作为承载着全社会厚望、

正负重前行的专业群体，

更应时刻绷紧“主人 VS 仆

人”之弦。当国家把一个

个疑似病患（连同可能被

传染的很多人的生命）交

到我们手里时，我们绝不

能草率地将这份沉甸甸的

信任转手就移交给医学检

测技术或设备，而放弃了

我们自己的观察、思考和

判断。我相信，只要我们

牢牢把握住作为一名医者

的责任意识、严谨态度和

科学精神，定能为护佑百

姓健康平安多立新功！
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科学抗疫   用好“助手” 当好“主人” 
▲ 江苏省淮安市第二人民医院  周武军

一家说法

专家视点

回音壁
《 符 合 条 件 的

因 工 作 感 染 新 冠 肺

炎 殉 职 人 员 应 评 定

为烈士》

@ 书海泛舟 国

家 应 该 建 立 一 个 纪

念 墙， 就 建 在 华 南

海 鲜 市 场 那 边， 把

因 感 染 新 冠 肺 炎 而

病 亡 者 的 名 字 按 笔

画 顺 序 刻 在 上 面。

这 些 病 故 的 亡 者 在

离 开 这 个 世 界 的 时

候 走 得 匆 匆 忙 忙，

让 后 世 的 人 永 远 祭

奠他们，这也是对每

一 个 生 命 的 尊 重！

另外，有了这个纪念

墙，也可以让后人永

远 记 得 这 段 抗 击 新

冠肺炎疫情的历史，

让 后 人 永 远 铭 记 这

次瘟疫给我们国家、

社 会 和 民 族 带 来 的

沉痛教训，以便让后

世 之 人 不 再 有 这 样

惨痛的经历，防患于

未然！

《 这 位 已 治 愈

出 院 的 武 汉 协 和 专

家说，这样治疗可以

降 低 新 冠 肺 炎 重 症

率和死亡率！》

@ D w y a n e 

Wade 面 对 复 杂 问

题，需要行业专家结

合理论与实际经验，

找 出 科 学 的 解 决 方

法。外行不能凭借所

谓 的 常 识 试 图 推 导

出 一 个 看 似 合 乎 逻

辑的简易解决方案，

更不能听信流言，不

能 寄 希 望 于 类 似 于

双 黄 连 的 特 效 药 从

天而降。 

老游杂谈②

2 月 12 日起，湖北省

首次将临床诊断病例数纳

入确诊病例数进行公布。

此举对“应收尽收、应治

尽治”的原则起到非常积

极的作用。但是，根据患

者体温、血象以及影像学

检查结果等临床表现进行

临床诊断，是在非常时期、

特定区域采取的特殊手段。

根据国家卫健委印发

的《新型冠状病毒肺炎诊

疗方案（试行第五版）》，

新冠肺炎胸部影像学特征

是“早期呈现多发小斑片

影及间质改变，以肺外带

明显。进而发展为双肺多

发磨玻璃影、浸润影，严

重者可出现肺实变，胸腔

积液少见”，而这与病毒

性肺炎的影像学表现非常

接近，且两种疾病在临床

表现上也很相似。现在正

值冬春之交，是流感的高

发期。广大奋战在一线的

医务人员应重点关注新冠

肺炎与流感引起的病毒性

肺炎的鉴别，对存疑病例

一定要进行病原学检查。

截止到 2 月 14 日，全

国除湖北以外地区新增病

例数量已实现“十连降”，

很多省市新增病例只有个

位数，检测能力已足以满

足对疑似患者筛查的需求，

因此，其他省市还应通过病

原学检查进行患者的确诊。

病原学检查，依然是

检验病毒感染性疾病的“金

标准”。     （尹晗  整理）                    
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应将对医务人员的关怀落到实处
▲中华医学会继续教育部主任  游苏宁

在 抗 疫 之 战 中， 当

目睹坚守江城的前线将

士们在举家团聚之际用

点心和方便面当年夜饭

时， 当 电 视 播 出 个 体 餐

饮者尽一己之力免费为

医 者 提 供 盒 饭 时， 当 耳

闻驰援湖北的逾万名医

者随身携带大量方便食

品时，笔者潸然泪下。

值得欣慰的是，国家

卫生健康委联合有关部

委发布了《关于改善一线

医务人员工作条件、切实

关心医务人员身心健康

若 干 措 施》， 充 分 体 现

了国家对奋战在抗疫一

线医务人员的殷切关怀。

然 而， 要 想 将 这 些 鼓 舞

人 心、 感 人 至 深 的 文 件

精 神 落 到 实 处， 需 要 各

级地方政府拿出真抓实

干 的 精 神， 以 实 际 行 动

将政府的关怀送到医务

人员身边。

有鉴于此，笔者提出

如下建议：

各地政府能否像中央

决定对口驰援湖北疫区

那样，将抗疫前线有关医

疗单位的餐饮及相关后

勤事务指派给当地行政

部门和医院附近有实力

的服务性企业，提供必要

的休息场所和出行方便。

对远离本土驰援湖北

的 医 务 人 员， 更 应 该 提

供 全 方 位 的 服 务， 尤 其

是人性化的关怀和便利

的 措 施， 让 他 们 深 切 感

受到政府的关怀和湖北

人民的热情。

创 造 安 全 的 执 业 环

境， 以 行 政 手 段 和 强 有

力的措施保障医者的人

身 安 全， 对 发 生 伤 害 医

务 人 员 行 为 者， 要 坚 决

依法严肃查处。

奉 献 爱 心 的 各 界 人

士，不妨认真研究一下前

线医务工作者的实际需

求，以需求为导向，提供

切实有效的差异化服务，

以解决他们的后顾之忧。
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