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Abstract 
In order to implement National Health Commission and National Administration of Traditional 
Chinese Medicine (TCM) on prevention and control Puerperia COVID-19 “to play a role of TCM ac-
tively, strengthen cooperation of TCM and western medicine, establish consultation system on 
TCM and western medicine, promote treatment to achieve good results”, give full play to the cha-
racteristics and advantages of TCM in treating COVID-19, taking into account the special physio-
logical and pathological characteristics in puerperia, Hubei Maternal and Child Health Hospital 
and Branch of Traditional Chinese Medicine and Integrated Traditional Chinese and Western 
Medicine of China Maternal and Child Health Association organized experts to draw up Tradi-
tional Chinese Medicine suggestions on diagnosis and treatment of puerperium COVID-19 as a 
reference for clinical diagnosis and treatment in TCM. 
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摘  要 

为落实国家卫生健康委员会、国家中医药管理局关于防控新型冠状病毒肺炎要“积极发挥中医药作用，

加强中西医结合，建立中西医联合会诊制度，促进医疗救治取得良好效果”的要求，充分发挥中医药在

救治新冠肺炎中的特色与优势，并考虑产褥期特殊的生理病理特点，由湖北省妇幼保健院会同中国妇幼

保健协会中医和中西医结合分会组织专家制定了《产褥期新型冠状病毒肺炎中医药诊治建议方案》，供

产褥期新型冠状病毒肺炎中医临床诊治时参考。 
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1. 引言 

新型冠状病毒肺炎(简称“新冠肺炎”)为急性呼吸道传染病，已纳入《中华人民共和国传染病防治法》

乙类传染病，按甲类传染病管理。新型冠状病毒属疫毒戾气，从此次疫情病人表现看可视为湿浊疫毒(简
称疫毒)，性属温邪，人群普遍易感，产褥期妇女亦可感染[1] [2]。产褥期是女性的特殊时期，由于产时

损伤，耗伤元气，亡血伤津，易出现多虚多瘀的生理病理特点。产褥期正气相对虚弱，疫毒侵袭，正虚

邪盛则疫毒可能入侵人体而发病。为做好产褥期新冠肺炎防治，根据此次疫情患者的病因病机特征，参

照国家卫生健康委员会和国家中医药管理局颁布的《新型冠状病毒感染的肺炎诊疗方案(试行第七版)》[3]
和《新型冠状病毒肺炎防控方案(第六版)》[4]等相关资料，结合产褥期妇女特殊的生理病理特点，由湖

北省妇幼保健院会同中国妇幼保健协会中医和中西医结合分会组织专家编写了《产褥期新型冠状病毒肺

炎中医药诊治建议方案》，供临床应用中医药诊治产褥期新型冠状病毒肺炎时参考。 

2. 预防 

疫情流行期间，产后除按照新冠肺炎防护要求防护外，根据产妇意愿可以适当选择下列中药预防。偏

阴虚体质者，平素喜凉、喜冷饮，可选黄芪 15 g，白术、防风、知母、麦冬、佩兰各 10 g，益母草 5 g；偏

阳虚体质者，平素喜热，喜温饮，可选黄芪 15 g，白术、防风、仙灵脾、佩兰各 10 g，益母草 5 g；无阴阳

偏颇者，平素无明显不适，可选黄芪 15 g，白术、防风、佩兰各 10 g，益母草、炙甘草 5 g，以上各方均为

中药饮片煎汤取汁代茶饮，每日 1 剂。亦可选择中药配方颗粒进行配方。预防用药不宜久服，5~7 日即可。

亦可选用中成药，如玉屏风颗粒(或玉屏风胶囊)合生化颗粒(或生化胶囊、新生化颗粒、益母草颗粒)；偏阴

虚体质者，可选用生脉饮口服液合生化颗粒；气血虚弱明显者可选用玉屏风颗粒合产复康颗粒。无外感症

状者，不建议选择过寒或过温药预防。无症状感染者(即无临床症状但新型冠状病毒实验室检查阳性者)、
无临床症状但肺部 CT 检查影像疑似而新冠病毒实验室检查阴性者，可参照上述方法预防处理。 

3. 治疗 

1) 初发期：新冠肺炎初期属轻型。疫毒初袭，肺气不利，根据体质差异和病程阶段不同，可表现出
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寒浊(毒)犯肺证或热浊(毒)犯肺证。临床表现特征，寒浊(毒)犯肺证主要有发热、多为低热或微恶寒，咳

嗽、多为干咳，乏力，肌肉酸楚，或咽痛，舌质淡或淡红，苔白腻；热浊(毒)犯肺证可表现为发热、多为

低热或微恶寒，咳嗽、多为干咳，乏力，肌肉酸楚，或咽痛，口干不欲多饮，舌质红，苔黄腻。疫毒初

犯，尚未干扰冲任胞宫，可结合产后特点适当处理。 
推荐治法方药：寒浊(毒)犯肺证应袪寒化浊，透毒外出，兼调冲任胞宫，可用藿香 15 g，佩兰、厚朴、

苍术、羌活、茯苓、泽泻、香附、生姜各 10 g，益母草 5 g；热浊(毒)犯肺证应清热化浊，透毒外出，兼

调冲任，可用藿香 15 g，佩兰、厚朴、苍术、羌活、茯苓、泽泻、柴胡、黄芩、连翘、香附各 10 g，益

母草 5 g。应用时根据病情辨证加减，如出血或恶露量多者去益母草加蒲黄炭 15 g，子宫内有残留或恶露

不下者可加量益母草 15 g、川牛膝 10 g。服法：每日 1 剂，水煎 300~400 ml，早晚分服。亦可选择中药

配方颗粒进行配方。 
不建议首选中成药，使用煎剂或配方颗粒不方便时可适当选用，如寒浊(毒)犯肺证可选用感冒疏风胶

囊(颗粒)，热浊(毒)犯肺证可选用疏风解毒胶囊(颗粒)，或合用藿香正气液(胶囊)，均可同时合用生化颗粒。 
2) 进展期：新冠肺炎进展期属普通型。疫毒内郁，损伤肺脏，表现出寒浊(毒)阻肺证或热浊(毒)阻肺

证，亦可伤及表里相联之腑。临床表现特征，寒浊(毒)阻肺证主要有发热，咳嗽、多为干咳或少量白痰，

乏力，胸闷憋气，脘痞或腹胀，或呕恶、便溏，舌质淡或淡红或暗红，苔白腻；热浊(毒)阻肺证可有发热、

多为低热，咳嗽、多为干咳或少量黄痰，乏力，胸闷憋气，脘痞或腹胀，或呕恶、便秘，舌质红或暗红，

苔黄腻。疫毒内郁，可能干扰冲任胞宫，寒浊(毒)阻肺证可能出现恶露不下、下腹疼痛明显；热浊(毒)阻
肺证可能出现出血或恶露量多。 

推荐治法方药，寒浊(毒)阻肺证应袪寒化浊，宣通肺气，透毒外出，兼调冲任胞宫，可用藿香 15 g，
佩兰、厚朴、苍术、羌活、茯苓、泽泻、陈皮、槟榔、法半夏、香附各 10 g，生麻黄、益母草各 5 g；热

浊(毒)阻肺证应清热化浊，宣通肺气，透毒外出，兼调冲任，可用藿香 15 g，佩兰、厚朴、苍术、羌活、

茯苓、泽泻、陈皮、槟榔、杏仁、贯众、香附各 10 g，生石膏 30 g，虎杖 20，生麻黄、益母草各 5 g；
汗多者去麻黄，恶露不下、下腹疼痛明显者加量益母草 15 g、元胡 10 g，出血或恶露量多者去益母草加

蒲黄炭 10 g。舌质紫暗血瘀征象明显者，可加大活血化瘀药量或增加药味(如川芎、三棱、莪术各 5~10 g)。
服法：每日 1 剂，水煎 300~400 ml，早晚分服。亦可选择中药配方颗粒进行配方。 

不建议首选中成药，使用煎剂或配方颗粒不方便时可适当选用，如寒浊(毒)阻肺证选用感冒疏风胶囊

(颗粒)或合用藿香正气液(胶囊)，热浊(毒)阻肺证可选择连花清瘟胶囊(颗粒)或金花清感颗粒(胶囊)或合用

藿香正气液(胶囊)，有寒热往来、胸胁苦满、纳差、心烦喜呕、口苦咽干等表现者可选用小柴胡颗粒，均

可同时合用生化颗粒。热毒明显者可用耳尖放血疗法。 
3) 病重期：新冠肺炎病重期为重型。肺脏受损，疫毒壅盛，可出现疫毒闭肺证甚至气营两燔证。临

床表现特征，疫毒闭肺证可出现发热面赤，咳嗽痰黄或痰中带血，喘息气促，倦怠，口干苦粘，或呕恶

纳呆，大便不畅，小便短赤，舌质红或暗，苔黄腻；气营两燔证可出现大热烦渴，喘憋气促，神昏谵语，

或发斑疹，或吐血、衄血，或抽搐，舌绛少苔或无苔。 
推荐治法方药，疫毒闭肺证应清热化浊，宣肺泄毒，兼调冲任，可用生石膏、藿香各 15 g，厚朴、

苍术、茯苓、杏仁、赤芍、葶苈子、黄芩各 10 g，生大黄(后下)、生麻黄、益母草各 5 g；气营两燔证应

气营两清，凉血解毒，可用生石膏(先煎) 30~60 g，知母、生地黄、水牛角(先煎)、赤芍、玄参各 30 g，
丹皮、黄连、连翘、葶苈子各 10 g，生甘草 5 g。服法：每日 1~2 剂，每剂水煎 300~400 ml，3~4 次分服

或鼻饲或保留灌肠。舌质紫暗血瘀征象明显者，可加大活血化瘀药量或增加药味(如川芎、三棱、莪术各

5~10 g)。亦可选择中药配方颗粒进行配方。热毒明显者可用耳尖放血疗法。 
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4) 危重期：病情进一步发展可出现内闭外脱，属危重型。临床表现特征，出现呼吸困难，动辄气喘

或需机械通气，伴神昏，烦躁，汗出肢冷，舌质紫暗，苔厚腻或燥。推荐治法方药：内闭外脱治当开闭

回阳救脱，可用人参 15 g，黑顺片(先煎) 10 g，山茱萸 15 g，煎水送服安宫牛黄丸或苏合香丸。 

4. 康复 

恢复期可康复治疗。大体而言，恢复期可表现气阴虚(主要是肺胃)和阳气虚(主要是肺脾)两种类型，

或尚存余邪。临床表现特征，气阴虚型可有气短，乏力，口干，纳差，便秘，或有低热，舌干少津；阳

气虚型可有气短，乏力，怕冷，多汗，便稀，纳差，舌淡红。推荐治法方药，气阴虚型应滋阴益气，兼

调冲任，可用西洋参 5 g，沙参、麦冬各 15 g，五味子、川芎、丹参各 10 g，香附、生甘草各 5 g，余邪

未净者兼清余邪，可加生石膏 15 g，淡竹叶 10 g；阳气虚型应益气扶阳，兼调冲任，可用黄芪、党参各

15 g，白术、茯苓、当归、川芎各 10 g，砂仁(后下)、香附、炙甘草各 5 g，余邪未净者兼清余邪，可加

法夏、藿香各 10 g。服法：每日 1 剂，水煎 300~400 ml，早晚分服。亦可选择中药配方颗粒进行配方。

可适当选用中成药，如气虚者可选用玉屏风颗粒合生化颗粒，气血虚弱者可选用产复康颗粒或合用玉屏

风颗粒，阴虚者可选用生脉饮口服液合生化颗粒。可适当进行运动，如太极拳、八段锦等。 

5. 注意事项 

1) 新冠肺炎为乙类传染病，按甲类传染病管理，在接诊、检查、诊断和防控等方面应按照卫生健康

管理部门颁发的相关规定执行。从目前资料看，产褥期前后妇女罹患新冠肺炎者较少，且主要为轻型和

普通型。 
2) 产褥期新冠肺炎的中医药治疗应根据新冠肺炎的病因病机特征、患者身体状况和疾病变化状态，

结合产褥期生理病理特点和当地气候条件进行辨证施治。中医药在初发期和进展期越早使用，可能获益

越多。建议辨证施治为宜，尽可能使用煎剂。 
3) 建议产褥期新冠肺炎由感染科或呼吸科医师、产科医师和中医妇科医师多学科协作诊治，除注重

内科情况外，还应密切观察子宫收缩、阴道出血和恶露以及乳房等产后情况。 
4) 由于新冠肺炎为传染病，一定程度上会对产妇产生心理影响，容易出现情绪失常、抑郁、焦虑甚

至恐惧等反应，应加强心理疏导和精神抚慰。 
5) 注意扶正与祛邪，既要防虚也要防实。虚者，气虚与阴虚，注意益气与养阴，固护正气是对抗疫

毒之本，不可过汗和过下以防伤正，无汗者见汗出即减少或停用发汗药，微汗为宜，便秘者通后即减少

或停用通下药，通畅即可。实者，浊壅、痰阻、气滞、血瘀与毒盛，浊壅者化浊，痰阻者豁痰，气滞者

行气，血瘀者化瘀，务必据情增减药物，给毒邪以出路，以减毒解毒。疫毒病邪性质属温邪，用药不宜

过温过燥。 
6) 做好母婴隔离，新冠肺炎病毒主要通过呼吸道飞沫和密切接触传播，新冠肺炎产妇应与新生儿隔

离，不宜哺乳[5]。退乳可用炒麦芽 60 g 煎水代茶，连用 5~7 日[6]，或口服溴隐亭 2.5 mg，每日 2 次，连

服 3~7 日[7]。乳胀有结者，可行乳房按摩，或用芒硝 500 g 分装 2 个布袋(布袋大小与乳房一致)敷乳房，

芒硝湿硬后更换；乳房胀痛明显，已有乳痈趋势者，可用仙人掌 100 g、白矾 10 g 共捣如泥外敷，外用

纱布固定，1 日 1 次更换[6]。 
7) 对抗疫毒，正气为要，留住一分正气，便有一分生机。治疗合理，心情乐观，饮食有节，生活规

律，适量活动，不妄劳作，是调和阴阳、恢复正气的积极方法。 
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