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中华医学会第十二届全国哮喘学术会议线上召开

为哮喘学科前行注入持久动力
医师报讯 	为推动我国

哮喘防治事业的发展，3 月

24~26 日，由中华医学会、

中华医学会呼吸病学分会

主办的中华医学会第十二

届全国哮喘学术会议以线

上的形式召开，全方位展

现了支气管哮喘领域的新

理念、新技术与新进展。

2019 年发布的《中国

成人哮喘流行状况、风险

因素与疾病管理现状》中

指出，我国 20 岁以上人群

中哮喘患病率为 4.2%，预

计哮喘患者有 4570 万。哮

喘发病形势严峻，哮喘防

治任重道远。

中华医学会呼吸病学

分会副主任委员、中华医

学会呼吸病学分会哮喘学

组组长沈华浩教授在开幕

式致辞中指出，近年，哮

喘学组与国内、国际同道

一起积极努力地开展哮喘

基础和临床的研究，围绕

哮喘规范化诊治更新内容

在全国开展系列巡讲，对

多部指南专家共识进行了

修订，牵头开展了多项重

要的临床研究，在学科建

设和人才队伍建设等方面

取得了一系列成绩。本次

学术会议立足临床前沿，

是哮喘相关领域的一个百

家争鸣的学术平台。“希

望线上的同道们能够利用

这次机会认真交流学习，

将此次学术盛会的学术思

想传到全国各地。”

深圳市呼吸疾病研究

所所长陈荣昌教授表示，

本次会议议程内容丰富，

尽管由于疫情防控的原因

无法在线下交流，但是线

上的学术报告同样精彩，

希望各位同道能够认真学

习和探讨哮喘领域的研究

和诊治进展，共同推动我

国呼吸学科的发展。

中华医学会呼吸病学

分会主任委员瞿介明教授

表示，在学组组长沈华浩

教授以及历届学组成员的

努力下，哮喘学组在临床

研究、规范化诊治等方面

做了大量卓有成效的工作，

也是国内最早和国际接轨

的亚专业之一，并在推动呼

吸学科走向世界作出了大

量有成效的、突出的贡献。

中国工程院院士钟南

山指出，我国学者在哮喘

和慢性咳嗽的临床研究上

取得了突破性成果以及积

极探索，并在国际上发出

了中国的声音。他希望以

本次会议为一个新的起点，

立足时代，面向未来，为

推动哮喘免疫的全面发展

开新局、谱新篇，为我国

哮喘学科的前进注入持久

的动力，共同开创哮喘防

治事业美好的明天。
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牢记 6 字箴言  全方位推动哮喘防治

不典型哮喘诊治知晓率仍不高

王辰院士指出，哮

喘 相 关 的 研 究 在 这 些

年 来 已 取 得 长 足 的 进

步。哮喘是一种异质性

疾病，具有不同的临床

表型，通过对流行病学

调查策略、全球哮喘的

流行病学调查，对哮喘

在 中 国 的 流 行 情 况 进

行 分 析， 总 结 出 四 点

内 容： 哮 喘 是 全 球 流

行的常见慢性呼吸病；

临 床 诊 疗 有 待 进 一 步

加 强 规 范； 应 开 展 对

哮喘流行的定期监测；

推 广 规 范 化 的 哮 喘 诊

治管理。

作为一种常见病和

多发病，学界同道对于

哮喘还有很多需要关注

和提升的地方，如进一

步普及肺功能检查、推

动支气管激发试验诊断

试剂获批、提高哮喘吸

入治疗的认识等。他强

调，一定要牢记“促、

防、诊、控、治、康”6

字箴言，全方位地从健

康促进到疾病的预防、

诊断、控制、治疗、康

复各方面来推动哮喘防

治工作。

沈华浩教授介绍，

基 于 全 球 范 围 内 第 一

次大样本、我国呼吸专

科 医 生 以 及 基 层 医 生

对 不 典 型 哮 喘 认 知 和

诊 治 现 状 的 调 查 问 卷

发现：我国较多医师知

晓不典型哮喘，其中咳

嗽 变 异 性 哮 喘 知 晓 程

度最高，胸闷变异性哮

喘、 隐 匿 性 哮 喘 紧 随

其后；不典型哮喘（包

括咳嗽变异性哮喘、胸

闷变异性哮喘）已广泛

开 展 临 床 诊 治； 医 师

开 展 的 不 典 型 哮 喘 的

诊 治 活 动 与 指 南 推 荐

策略还存在一定差距，

尤 其 是 基 层 医 生 诊 治

管 理 水 平 有 待 进 一 步

提高。

目前大多数哮喘患

者 经 现 有 药 物 治 疗 后

可达到病情控制，但临

床 上 仍 有 部 分 病 例 治

疗 困 难， 即 所 谓 的 重

度哮喘或难治性哮喘，

其 最 佳 管 理 方 法 和 内

在发病机制尚不清楚。

Fan	Chung	 教 授 通 过

分 析 U-BIOPRED 等

临 床 研 究 以 及 在 生 物

标 志 物 方 面 取 得 的 成

果，其中包括有中国学

者参与的多中心研究，

提 示 未 来 重 症 哮 喘 的

治 疗 将 依 赖 于 精 准 医

疗的应用。

医师报讯 （融媒体

记者 荆冰	 王丽娜 见习记

者	 王璐）近期国内各地

疫情此起彼伏，这也让大

家再次感受到了病毒变异

毒株的威力。4 月 11 日，

上海新增无症状感染者

22348 例。上海集中隔离

点医疗救治组组长、上海

交通大学医学院附属瑞金

医院副院长陈尔真在接受 

媒体采访时表示：“从整

个疫情形势的发展来看，

如果无症状感染者人数太

多的话，有条件的可以居

家隔离。”“当然，我们

要配合居家管控的一些措

施，最关键的是个人依从

性的问题，保证无症状感

染者按照规范，严格管控

自身，做好个人防护，否

则就没办法达到阻断传播

的效果。”陈尔真补充道。

针对这一观点，复旦

大学医学院陈力教授表示

赞同。他告诉《医师报》

记者，陈尔真的建议，解

决的不仅是上海当下的问

题，更是未来新冠的解决

方案。从流行病学的角度

看，新冠疫情防控的正向

拐点，包括新冠病毒感染

者致死率、重症率以及住

院率降低，就诊率、隔离

率（以下简称“新感五率”）

得到保障以及新冠病毒感

染人数的下行等。

如何认识和定义新冠

防控胜利的心理时机点，是

全球、全社会和全民共同

面对的重大挑战。陈力认

为，大众接受“后新冠时代”

的心理时间点，应是在新冠

病毒感染者就诊率得到保

障的前提条件下，住院率

降至特定的基线以下。因

为即使新冠病毒感染者致

死率及重症率发生大幅下

降，新冠病毒感染者住院

率不降下来，就依然会给

医疗系统带来困难。“当然，

新冠病毒感染者人数的大

幅下降，是抗疫胜利最终的

独立指标。”陈力补充道，“为

了抗疫的最终胜利，我们

需要认真的关注‘新感五率’

的动态变化。用专业的视

角，做出及时分析和判断，

做好说明和宣传。”

尽管现行《新型冠状

病毒肺炎防控方案（第八

版）》中，在“疫情监测”

部分提及关于“无症状感染

者的发现报告”，要求对发

现的无症状感染者应在 2  h

内通过中国疾病预防控制信

息系统进行网络直报，并应

及时转运至定点医疗机构进

行集中隔离医学观察，如后

续出现相关症状或体征需在

24 h 内订正为确诊病例。

但需要注意，新冠病

毒变异到奥密克戎病毒传染

性强，感染者主要是无症状

病毒携带者。“即便感染者

出现症状，也多数局限在上

呼吸道，下呼吸道感染及肺

炎发病率低，重症率及死亡

率更低。此外，国内已经

接种新冠疫苗超过 30 亿人

次，防控措施也在朝着更

为有效及合理的方向发展，

因此应当考虑到无症状感

染者居家隔离的可能性，

以达到降低防疫成本代价

的目的。” 上海一位专家

也同意陈尔真的说法。他

告诉记者，“如果这一想法

真的能够实现，则需要进一

步制定比较明确的实施细则

和监控措施，才能保证最终

的隔离效果，希望有关部门

尽快制定有关人员居家隔离

实施细则及监督条例。”

陈尔真还提到：“尽管

目前没有发现有严重呼吸衰

竭的患者，但也要考虑到患

病人群的特点，如果是高龄

患者以及本身器官功能下降

的人群，在受到新冠打击之

后，应对能力下降，有可

能成为高危患者。因此，

目前针对高危患者也有相

关预案，并依照‘宁可备

而不用，不可用而不备’

的原则来安排资源。”

陈力对此深以为然，

并认为当“备而不用”成

为现实之时，就是“新感

五率”达标之时。

 专家呼吁无症状感染者有条件可居家隔离

专家视点
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