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从中医疫病角度浅谈对新型冠状病毒肺炎的认识

及其眼部表现和防治
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摘要　新型冠状病毒肺炎属于中医“疫病”范畴，病位在肺，病机特点主要与“寒、湿、毒”有关。本文结合新型冠状病毒肺
炎临床表现，卫健委颁发的诊疗方案及一线专家的临床资料，从中医疫病角度探讨此次新型冠状病毒肺炎的认识及发病

影响因素。并论述其在眼部临床表现、治疗方法及防护措施。
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　　自２０１９年１２月以来，湖北省武汉市出现了新
型冠状病毒肺炎 （ＮｏｖｅｌＣｏｒｏｎａｖｉｒｕｓＰｎｅｕｍｏｎｉａ，
ＮＣＰ）疫情，国家卫生健康委员会发布《中华人民共
和国国家卫生健康委员会公告（２０２０年第１号）》，
将新型冠状病毒肺炎纳入《中华人民共和国传染病

防治法》规定的乙类传染病，并采取甲类传染病的预

防、控制措施。截至２０２０年２月１２日２４时，国家
卫生健康委员会收到３１个省（自治区、直辖市）和新
疆生产建设兵团报告，现有确诊病例５２５２６例（其
中重症病例８０３０例），累计治愈出院病例５９１１例，
累计死亡病例１３６７例，累计报告确诊病例５９８０４
例，现有疑似病例１３４３５例［１］。卫生管理部门连续

发布了五版《新型冠状病毒肺炎诊疗方案（试行）》

（简称“国家《方案》”）［２］，第五版“国家《方案》”指

出其潜伏期１～１４ｄ，一般为３～７ｄ。临床表现以发
热、乏力、干咳为主要表现，少数患者伴有鼻塞、流

涕、腹泻等症状。传播途径以经呼吸道飞沫和接触

传播为主要传播途径，目前又有疫情防控工作小组

表明，ＮＣＰ可以通过气溶胶传播。从临床一线资料
来看，ＮＣＰ出现了结膜炎表现的病例，应同样引起重
视、积极治疗并加以防护。

１　中医对ＮＣＰ的认识
１１　属“疫病”范畴　“疫病”在中医学中指具有流
行性与传染性的一类疾病，古代医家对其发病的认

识不断深入，并逐步明确了疫病的概念。《说文解

字》载：“疫，民皆疾也”，指出了“疫病”的流行性，即

传染性特点。《素问遗篇》指出：“五疫之至，皆相染

易，无问大小，病状相似”，提出“五疫”的概念。《伤

寒论》序中张仲景记载：“建安纪年以来，犹未十稔，

其死亡者，三分有二，伤寒十居其七”。由此可推测

张氏家族所患者非普通外感伤寒，应属“寒性疫

病”。隋·巢元方《诸病源候论·疫疠病诸候》中认

为疫病“皆有一岁之内，节气不和，寒暑乖候，或有暴

风疾雨，雾露不散……病无长少，率皆相似……故云
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疫疠病”。明·吴又可《温疫论》认为“温疫之为病，

非风非寒非暑非湿，乃天地间别有一种异气所感”。

创造性提出温疫的病因是“异气”，又称“疫气”“疠

气”“戾气”等。清·余师愚在《疫疹一得》中指出，

疫疹的病因是“疠气”，指出“一人得病，传染一家，

轻者十生八九，重者十存一二”［３］。

ＮＣＰ是由新型冠状病毒（ＳｅｖｅｒｅＡｃｕｔｅＲｅｓｐｉｒａ
ｔｏｒｙＳｙｎｄｒｏｍｅＣｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ２，ＳＡＲＳＣｏＶ２）感染导致
的肺部炎性反应，世界卫生组织将此命名为新型冠

状病毒疾病（ＣｏｒｏｎａｖｉｒｕｓＤｉｓｅａｓｅ２０１９，ＣＯＶＩＤ１９）。
张景岳言：“凡诊诸病，必先宜正名”。国家《方案》

明确指出ＮＣＰ属于中医“疫病”范畴，其病因为“感
受疫戾之气”，结合当地气候特点和患者临床表现，

可推测其概念应属“寒湿疫”。

１２　病位以肺为主，和脾胃大肠密切相关　《吴医
汇讲·瘟疫赘言》谓：“从口鼻而入……由口鼻吸

受，肺为出入之门户，无有不先犯肺者”。吴鞠通

《温病条辨》曰：“疫者，疠气流行，多兼秽浊”。疫气

从口鼻而入，秽浊之气由口鼻吸入，而肺为呼吸出入

之门户，故必然先伤及于肺。《黄帝内经》云：“形寒

饮冷则伤肺”，冬季武汉气候寒冷，易伤及于肺；《黄

帝内经》又云：“肺病者喘咳气急”，咳嗽、气喘、气急

的表现都是肺主气司呼吸功能异常的表现。国家

《方案》指出，ＮＣＰ有干咳的主要表现，常伴有鼻涩、
流涕的症状，由此看出此病和肺息息相关。

《灵枢·经脉篇》云：“肺手太阴之脉，起于中

焦，下络大肠，还循胃口，上膈属肺”。肺于大肠相表

里，亦于脾、胃通过经络相联系。吴又可在《瘟疫

论》中写道：“其年气来之厉，不论强弱，正气稍衰

者，触之即病”。《黄帝内经·素问遗篇·刺法论》

记载：“不相染者，正气存内，邪不可干”。脾胃为后

天之本，水谷精微运化之源，是充养支撑人体正气主

要来源。若正气亏虚，卫外不固，邪气从口鼻乘虚而

入，易发疫病。脾土生肺金，脾气不足则难以滋生肺

气又致肺气亏损。国家《方案》指出，ＮＣＰ伴有腹
泻、乏力症状。多数患者出现了食欲不好，恶心、呕

吐，脘痞胀满，腹泻或便秘等表现。故该病与脾胃大

肠紧密相关。

１３　病性为阴病，与“寒、湿、毒”相关　《伤寒论伤
寒例》云：“冬时严寒……以伤寒为毒者，以其最成

杀厉之气也”。ＮＣＰ发病时间为２０１９年１２月份，正
值“一九”，寒气客于体表，ＮＣＰ患者常出现畏寒、发
热的症状，是“寒”的体现；武汉２０１９年冬天阴霾严
重，下雨不下雪，天气潮湿，湿毒困脾闭肺，气机升降

失司，患者常大便溏，舌苔厚腻，甚至出现积粉苔，是

“湿”的表现；寒湿困阻于外，湿内郁而化热，湿热难

以透发，故患者常有低热的症状。ＮＣＰ发病以来，传
染性强，人群普遍易感，致病力强，与“毒邪”相符。

《黄帝内经》云：“察色按脉，先别阴阳”。ＮＣＰ是由
寒湿之疫邪引起，病性为阴病，以伤阳为主线，治法

上应考虑散寒化湿、开达膜原，防护上注意避其

毒气。

１４　致病特点
１４１　发病急骤，病情危笃　《丹溪心法·瘟疫
五》：“瘟疫，众人一般病者是，又谓之天行时疫”。

疫疠之气，其性急速、传变迅速、变化多端的特点，且

常挟有湿毒等秽浊之气，致病险恶。ＮＣＰ的重症患
者多在发病一周后出现呼吸困难，严重者可快速进

展为急性呼吸窘迫综合征、脓毒症休克、难以纠正的

代谢性酸中毒和凝血功能障碍，病情危重，老年人和

有慢性基础疾病的患者预后较差。

１４２　传染性强，易于流行　疫疠之气具有强烈的
传染性和流行性，可以大面积流行，也可散在多地发

生。ＮＣＰ自发现以来传染源主要是新型冠状病毒感
染的患者，无症状感染者也可能成为传染源，主要通

过呼吸道飞沫传播和接触传播，气溶胶近期亦被证

明为传播途径，一个主要致病特点就是发病迅速，传

染性极强，可以在人际间传播，人群普遍易感。

１４３　一气一病，症状相似　疠气对机体的部位具
有一定选择性，疠气作用于何脏何腑，则相应发为何

病，即所谓“一气致一病”。每一种疠气所致之疫

病，均有各自的临床表现和传变规律，会有类似的表

现，即所谓“症状相似”。ＮＣＰ由新型冠状病毒感染
人体所致，其不同程度的临床表现和相应的胸部影

像学改变大多相似。

２　ＮＣＰ的影响因素
《素问·调经论》云：“夫邪之生也……得之风

雨寒暑……得之饮食居处”；《灵枢·顺气一日分为

四时》亦云：“夫百病之所始生者，必起于燥湿、寒

暑、风雨、阴阳……饮食居处”。疾病的发生往往与

多种因素有关，此次ＮＣＰ也是受到多种因素影响。
２１　气候因素　《伤寒论·伤寒例》中“凡时行者
……此非其时，而有其气，是以一岁之中，长幼之病，

多相似者，此则时行之气也”。由此看出，疫病与气

候密切相关，“非其时而有其气”，出现“时气不符”

的情况时，可归为中医“时病”的范畴。如能进一步

明确传染源、传播途径以及易感人群时，则属于中医

“疫病”的范畴。
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按照五运六气推算，２０１９年为己亥年，己亥年，
亥年是厥阴风木司天，“上厥阴木，中少宫土运，下少

阳相火，风化清化胜复同，所谓邪气化日也，灾五

宫”，此运气易致肺脾疾病的发生［４］。《素问·六元

正纪大论》云：“阳乃大化，蛰虫出见，流水不冰”。

武汉２０１９年１２月为厥阴司天年终之气，阴雨绵绵，
天气阴冷，呈现一种“寒湿”外环境。ＮＣＰ患者的临
床表现有乏力、痞闷，大便溏薄，舌苔腻，胸部影像学

检查肺部大面积炎性阴影。这些临床表现都表明了

外环境对人体有很大影响。

２２　地理因素　五运六气提示己亥年“灾五宫”，
“五宫”在河图洛书九宫中代表中间，代表国土中

部。由此推测，己亥年出现疫病很可能发生在我国

中部地区。《素问·阴阳应象大论》记载：“东方生

风，南方生火，中央生湿，西方生燥，北方生寒”［５］。

武汉的地理位置，位于华中地区，处在长江中游，被

称为百湖之市、湿地之城。由地理因素所生之“湿”

与自然界的风雨寒热相杂也会造成“疫病”发生的

自然因素。

２３　饮食不洁　饮食物是为人体提供水谷精微的
主要来源，饮食是否适宜，对疾病的发生、性质及转

归都有重要的影响。进食不洁或进食有毒食物，可

打破人体阴阳平衡，损伤气血、脏腑，重伤脾胃，从而

影响全身气机，出现一系列病理特征。此次 ＮＣＰ由
调查得出最初感染患者和饮食不洁，食用不适宜食

物有很大关系。

３　ＮＣＰ的眼部表现及防治
３１　眼部表现　从 ＮＣＰ患者已有临床症状来看，
眼部症状以眼红、异物感、干涩感、发痒、流泪为主，

可有一种或同时出现几种症状的表现。通过眼科检

查可以发现，有结膜充血，结膜滤泡，水样分泌物，球

结膜点片状出血等体征。此眼部表现符合现代医学

眼科学“结膜炎”的临床表现，从病因角度出发，应

归于中医眼科学“天行赤眼”的范畴［６］；从临床表现

出发，应属于“暴风客热”的范畴。

《银海精微》云：“天行赤眼者，谓天地流行毒

气，能传于人，一人害眼传于一家”；《证治准绳·杂

病》曰：“天行赤热证，目赤痛……怕热羞明，涕泪交

流……往往老幼相染着是也”；《古今医统大全》谓：

“此因运气所加，风火淫郁……患眼赤肿，泪出而

痛”；《秘传眼科龙木论》载：“暴赤眼后急生翳外

障”。此病因风邪外袭，交攻于目所致，症状明显，易

于流行，如有合并肺胃积热，正气虚弱，往往加重病

情［７］。

３２　眼部治疗
３２１　常规治疗　关于 ＮＣＰ眼部表现的治疗，目
前尚无统一标准。建议患眼点干扰素滴眼液和鱼腥

草滴眼液。抗病毒眼药水建议使用更昔洛韦滴眼液

和更昔洛韦凝胶，本药以抗巨细胞病毒感染为主，可

治疗免疫功能缺陷及免疫机制异常引起的眼病。此

外还可用无环鸟苷眼药水，其机制主要用来治疗单

疱病毒。以上２种抗病毒眼药水可适用于临床，但
尚未有大数据的临床资料。

３２２　中医治疗
本病外感疫疠之气，或有脾胃积热，内外合邪上

犯白睛，根据病邪致病特点，可分为外感疫疠和热毒

壅盛两期［８］。

３２２１　外感疫疠　临床表现：患眼涩痛，畏光流
泪，胞睑红肿，白睛红赤、溢血，羞明流泪。全身可伴

见恶寒发热，干咳，咽干，乏力，胸部痞闷等症状。舌

质红，苔薄黄，脉浮数。分析：疫疠之气外袭于目，袭

于白睛，故患眼涩痛、畏光流泪；风热上袭于胞睑，故

红肿；热伤于眼部血络，故白睛溢血。全身表现及舌

质红，苔薄黄，脉浮数为疫疠之气侵袭于表，尚未深

入于里的表现。治法：疏散表邪，清发里热，透散毒

邪。推荐方药：驱风散热饮子加减。组成：连翘、牛

蒡子、羌活、黄芪、薄荷、大黄、赤芍、防风、当归、山

栀、川芎、甘草。加减：如红肿涩痛较重，热盛明显，

可加黄芩、板蓝根、大青叶、金银花以清热解毒；如白

睛溢血明显，可加赤芍、白薇、牡丹皮以清热凉血止

血；若恶寒发热明显，伴有咳嗽，可加麻黄、石膏、杏

仁、葶苈子辛凉宣泄、清肺平喘；如口干、咽干，可加

石斛、玉竹滋阴清热。

３２２２　热毒壅盛　临床表现：患眼胞睑红肿，白
睛赤肿、溢血，黑睛星翳，羞明刺痛，热泪多眵。全身

可伴见身热不退或寒热往来，咳喘，有黄痰，腹胀便

秘。分析：患者肺胃积热，又外感疫疠之气，内外合

邪，壅滞于目，眼部症状均重于外感疫疠型，余邪日

久不消，侵袭黑睛，故生翳。全身表现及舌质红，苔

黄，脉数是热毒壅盛，深入体内的表现。治法：清泻

肺热，解毒散邪。方药：泻肺饮合普济消毒饮加减。

组成：石膏、黄芩、赤芍、栀子、大黄、桑白皮、防风、荆

芥、黄芪、木通、白芷、甘草、牛蒡子、黄连、桔梗、板蓝

根、马勃、连翘、玄参、升麻、柴胡、陈皮、白僵蚕、薄

荷。加减：若黑睛生翳者，可加蝉蜕、木贼祛风退翳

明目；若白睛溢血日久不散，可酌加当归、红花等活

血化瘀；若便秘腹胀，可加厚朴、火麻仁、生地黄、草

决明清热润肠、行气通便。
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３２３　病例举隅　患者，女，３０岁，主因“发热伴咳
嗽１周”，２０２０年２月１日就诊于北京市某定点医
院。入院症见发热，体温最高３８８℃，咳嗽，咯少量
黄痰，胸闷，乏力，左眼涩痛，眼睑红肿明显，畏光流

泪，哆多粘结，难以睁开，纳差，大便黏滞，小便正常。

舌红，苔黄略厚，脉数。经血常规、胸部 ＣＴ，核酸检
测等检查后后诊断为 ＮＣＰ。眼科检查可见：左眼眼
红肿胀，球结膜少量片状出血，结膜充血明显，分泌

物呈水样。西医诊断“左眼病毒性结膜炎”；中医诊

断“天行赤眼（外感疫疠）”。入院后予左氧氟沙星

滴眼液０３ｍＬ点左眼６次／ｄ，鱼腥草滴眼液０３ｍＬ
点左眼６次／ｄ。综合四诊，中药以疏散表邪，清发里
热，透散毒邪为治法，具体药物：生黄芪 ３０ｇ、连翘
１０ｇ、荆芥１５ｇ、羌活１０ｇ、杏仁１０ｇ、薄荷１０ｇ、黄芩
１２ｇ、金银花１５ｇ、柴胡１０ｇ、藿香１０ｇ、赤芍１２ｇ、防
风１５ｇ、当归１０ｇ、苍术１５ｇ、砂仁１０ｇ、佩兰１０ｇ、葛
根１５ｇ、甘草５ｇ。３剂，水煎服，每日１剂，分早晚温
服。治疗３ｄ后患者眼部症状明显改善，眼睑无红
肿，结膜出血消退。该患者眼部症状如下图所示，图

１（左）为治疗前眼部表现，图１（右）为治疗３ｄ后的
眼部表现。

图１　患者治疗前后眼部表现

３３　眼部预防　根据国家《方案》，本病的主要传染
途径是呼吸道飞沫传播和接触传播，能够传染到眼

部的主要原因是，带菌患者的分泌物飞溅，浸入他人

眼部，或用手接触了被污染的物品，通过揉眼睛，使

病毒通过眼黏膜传入。故要防止“病从眼入”，关键

要做到两点：一是勤洗手；二是禁止用手揉眼。

同时，眼科医护人员也应做好自我防护，穿防护

服，戴口罩，戴护目镜，戴一次性防护手套；患者就诊

时对裂隙灯显微镜应一人一消毒，裂隙灯上可用 Ｘ
线胶片等隔离板进行医患隔离，防止可能的飞沫传

播；检查眼睛时可用间接眼底镜代替直接检眼镜；减

少直接用手接触患者眼部，可借助棉签间接操作；用

眼科检查仪器及相关眼部接触性检查器具时，应按

规范严格消毒；患者保持一定的安全距离，诊疗区域

保持良好通风［９］。接诊时一定仔细询问其流行病

史，如若发现疑似病例或明确一区接触式，应按规定

及时报告，加强防控，防止扩散［１０］。

４　小结
回顾历史，人类与传染病之间的斗争从未停止。

ＮＣＰ（２０１９ｎＣｏｖ）属中医学“疫病”的范畴，病位在
肺，和脾胃大肠密切相关，病机特点与“寒、湿、毒”

相关。主要表现以呼吸道表现为主，亦有一些病例

出现眼部表现，眼科医生需要警惕同时做好防护。

现代医学中发病机制尚不明确，以对症治疗和支持

治疗为主。中医药在临床实践中谨守病机，辨证论

治，观其脉证，知犯何逆，随证治之，亦展现了独特优

势和重要作用。中西医结合可有效地改善症状，提

高疗效，降低病死率，将在 ＮＣＰ的治疗及预后发挥
巨大作用。
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