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[摘  要] 目的：对中西医结合治疗重症肺炎临床效果进行探讨分析。方法：选取2024年3月至2025年3

月期间某院收治的重症肺炎患者100例作为研究对象,依据随机抽样原则,将其平均分为两组,即对照组

与观察组,每组包括50例重症肺炎患者。对照组采用传统西医疗法,观察组进行中西医结合治疗方案,对

两组患者的临床治疗效果及不良反应事件出现频率进行对照分析。结果：通过比较分析,采用中西医结

合治疗方案的观察组患者临床效果明显优于对照组,且不良反应出现比率显著低于对照组(p<0.05),具有

统计学意义。结论：中西医结合治疗重症肺炎具有较好的临床治疗效果,能够更有效地缓解重症肺炎患

者的临床症状及身体指标,提升重症肺炎患者的康复几率,降低死亡率,值得在临床上推广应用。 
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Analysis on the clinical effect of integrated traditional Chinese and Western medicine in the 
treatment of severe pneumonia 

Zhihao Xia 

[Abstract] Objective: To explore and analyze the clinical efficacy of integrated traditional Chinese and Western 

medicine in the treatment of severe pneumonia. Method: 100 severe pneumonia patients admitted to a certain 

hospital from March 2024 to March 2025 were selected as the research subjects. According to the principle of 

random sampling, they were evenly divided into two groups, namely the control group and the observation 

group, with 50 severe pneumonia patients in each group. The control group received traditional Western 

medicine treatment, while the observation group received a combination of traditional Chinese and Western 

medicine treatment plan. The clinical treatment effects and frequency of adverse reactions of the two groups 

of patients were compared and analyzed. Result: Through comparative analysis, the clinical effect of the 

observation group treated with a combination of traditional Chinese and Western medicine was significantly 

better than that of the control group, and the incidence of adverse reactions was significantly lower than that 

of the control group (p<0.05), with statistical significance. Conclusion: The combination of traditional 

Chinese and Western medicine has a good clinical treatment effect on severe pneumonia, which can 

effectively alleviate the clinical symptoms and physical indicators of patients with severe pneumonia, improve 

the recovery rate of patients with severe pneumonia, and reduce mortality. It is worth promoting and 

applying in clinical practice. 

[Key words] integrated traditional Chinese and Western medicine treatment; Severe pneumonia; Clinical 

practice; effect 

 

中西医结合治疗肺炎是指将中医和西医的理论和治疗方法

相结合,以提高治疗效果和个体化疗效。具体而言,中医的辨证

施治原则是中西医结合治疗肺炎的基础。根据患者的具体症状、

病因和病程,综合运用中医辨证施治的方法,如寒热辨证、虚实

辨证、湿痰辨证等,进行个体化的治疗。中西医结合治疗肺炎中,

可以根据病情选择合适的中药和抗生素进行联合应用。中药可

以具有清热解毒、疏风解表、润肺止咳等功效,配合西药的抗生

素治疗,可以综合发挥抗炎、抗感染的作用。西医的支持性治疗

在中西医结合治疗肺炎中也很重要。例如,给予氧疗来纠正低氧

血症,使用支气管扩张剂来缓解呼吸困难等。这些措施可以帮助

改善患者的症状和呼吸功能。同时,还要搭配中医的针灸疗法,

调整气血运行,促进身体的自愈能力,从而加速康复过程。 

在重症肺炎的治疗中,中西医结合治疗相较于单纯西医治

疗展现出显著优势。首先,中西医结合治疗能够充分利用中医的



中西医结合临床应用研究 
第 3 卷◆第 1 期◆版本 1.0◆2025 年 

文章类型：论文 刊号（ISSN）：3029-1356(P) / 3029-1364(O) 

Copyright  c  This work is licensed under a Commons Attibution-Non Commercial 4.0 International License. 8 

Research on Clinical Application of Integrated Traditional Chinese and Western Medicine 

整体观念和辨证施治的特点,通过调节患者的机体内环境,增强

免疫力,从而实现对重症肺炎的根源性治疗。中医的调理方法,

如针灸、推拿等,能够有效改善患者的气血循环和免疫功能,提

高机体对疾病的抵抗力。其次,西医治疗则以其先进的药物和技

术手段,如抗生素和机械通气等,能够迅速控制病情,减轻患者

的症状,为治疗赢得宝贵时间。然而,单纯西医治疗往往忽略患

者的个体差异和整体状况,容易导致治疗过度或不足。因此,中

西医结合治疗能够结合中医和西医各自的优势,构建针对个体

的治疗计划,以此增强疗效及其精准性。基于此,本研究结合某

医院收治的重症肺炎患者100例作为研究对象,通过中西医结合

治疗方法的运用,探讨其治疗效果,现报告如下。 

1 一般资料与方法 

1.1一般资料 

选取2024年3月至2025年3月期间某院收治的重症肺炎患者

100例作为研究对象,依据随机抽样原则,将其平均分为两组,即

对照组与观察组,每组包括50例重症肺炎患者。 

对照组涵盖男性30例,女性20例,其年龄范围为45至78岁,

平均年龄在(61.52±1.57)岁；观察组则包含男性32例,女性18

例,年龄跨度在46至79岁,平均年龄为(62.53±1.72)岁。纳入标

准：①确诊条件：患者必须达到重症肺炎的临床确诊准则,包括

但不限于高热、咳嗽、呼吸困难、肺部影像学显示炎症浸润等；

②年龄范围：考虑到不同年龄段患者可能对治疗的反应存在差

异,研究应明确纳入患者的年龄范围,如18岁以上成年患者；③

知情同意：患者必须充分了解研究的目的、方法、风险及预期

益处,并自愿签署知情同意书；④治疗依从性：患者需能够保证

在研究期间按照规定的方案接受中西医结合治疗,包括按时服

药、配合检查等。 

排除标准：①其他严重并发症：患有其他严重并发症或基

础疾病,如恶性肿瘤、心肝肾等重要脏器功能不全等,这些疾病

可能影响研究结果或增加治疗风险；②过敏史：对研究中使用

的中药或西药成分有过敏史的患者应予以排除,以避免过敏反

应导致的研究中断或患者安全风险；③妊娠或哺乳期妇女：鉴

于药品可能给孕期妇女及其胎儿带来副作用,并考虑到哺乳妇

女的身体状况,应当将这些患者从研究范围中剔除；④精神或认

知障碍：无法正确理解和执行研究指令的患者,如存在精神或认

知障碍的患者,因可能影响研究的准确性和可靠性,应予以排

除；⑤参与其他研究：正在参与其他可能影响本研究的临床试

验或治疗的患者应被排除,以避免研究结果的相互干扰。两组患

者基础资料无显著差异(p>0.05),可以执行研究比较。 

1.2方法 

对照组采用西医治疗：①诊断与评估：对患者进行全面的

体格检查、病史询问和必要的实验室检查(如血常规、血生化、

胸部X光或CT等),以明确诊断重症肺炎及其严重程度。评估患者

的整体状况,包括年龄、性别、基础疾病等,以制定个性化的治

疗方案；②抗感染治疗：依据痰培养和致病菌药敏试验的数据,

挑选适宜的抗菌药物来执行抗感染疗法。对于重症患者,可考虑

联合使用抗生素以提高疗效；③辅助治疗：根据患者的具体情

况,给予氧疗、补液、营养支持等辅助治疗。对于出现呼吸衰竭

的患者,及时给予机械通气治疗；④观察与调整：紧密监测患者

的健康状况波动,涵盖基本生理指标如体温、呼吸频率、脉搏和

血压等。以及肺部炎症的改善情况。根据病情变化及时调整治

疗方案,确保治疗效果。 

观察组采用中西医结合治疗：①西医治疗基础：与对照组

相同,首先进行全面的诊断和评估,并给予相应的西医抗感染治

疗和辅助治疗；②中医辨证治疗：在西医治疗基础上,结合中医

理论进行辨证论治。根据患者的症状、体征和舌脉表现,辨明病

因、病机和病性,选用相应的中药方剂进行治疗。中药治疗主要

包括清热解毒、宣肺止咳、化痰排脓等方面,旨在改善肺部炎症、

缓解咳嗽、促进痰液排出等；③中医疗法辅助：结合中医特色

疗法,如针灸、推拿等,以疏通经络、调和气血、增强机体抵抗

力。根据患者情况,可给予中药外敷、熏蒸等局部治疗,以加速

炎症吸收和痰液排出；④饮食调理：中医注重食疗,会根据患者

的体质和病情,推荐具有清热润肺、去火化痰等功效的食物,如

梨、百合、南瓜等,以辅助药物的治疗；⑤观察与评估：密切观

察患者接受中西医结合治疗后的病情变化,记录症状改善情况、

肺部炎症消退情况等。定期评估治疗效果,包括临床表现、实验

室检查指标等,以便及时调整治疗方案。 

1.3观察指标 

疗效：分为①显效：治疗后,患者临床症状全部消失,血气

分析指数达到正常水平；②有效：患者症状得到显著改善,心率、

呼吸频率基本恢复正常；③无效：治疗后,患者临床症状没有改

善,甚至出现恶化。 

不良反应：观察并记录两组患者在治疗过程中是否出现心

力衰竭和肾衰竭等情况。 

1.4统计学分析 

采用软件SPSS22.0版本的统计分析程序来对数据进行分析

整理,量化信息以(x ̄±s)的形式表述,通过t检验进行验证,计数

资料则以百分数(%)展现,各组数据的比较通过卡方测试进

行,p<0.05,表明具有统计学意义。 

2 结果 

2.1两组患者临床疗效比较 

经对比,观察组患者临床治疗效果显著优于对照组(p<0.05), 

差异具有统计学意义,详细数据参见表1。 

表1  两组患者临床疗效比较(例,%) 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率

观察组 50 28(56.00) 21(42.00) 1(2.00) 49(98.00)

对照组 50 22(44.00) 18(36.00) 10(20.00) 40(80.00)

x² 6.142

p 0.012

 

2.2两组患者不良反应发生率比较 

经比较,观察组患者不良反应发生率较对照组显著降低
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(p<0.05),差异显著,详细数据参见表2。 

表2 两组患者不良反应发生情况比较(例,%) 

组别 例数 心力衰竭 肾衰竭 发生率

观察组 50 1(2.00) 0(0.00) 1(2.00)

对照组 50 3(6.00) 2(4.00) 5(10.00)

x² 0.252

p 0.506

 

3 讨论 

重症肺炎作为一种严重的呼吸系统疾病,其发病率和致死

率均较高,对患者的生命安全造成了严重威胁。尽管现代医学在

重症肺炎的治疗方面取得了显著进展,但部分患者仍面临疗效

不佳、预后不良等问题。因此,探索新的、更有效的治疗方法成

为当前医学研究的迫切需求。中西医在治疗重症肺炎方面各有

优势,中医注重整体观念和辨证论治,通过调整患者体质中的阴

阳均衡及气血运转,以此实现疾病康复的效果；而西医则侧重于

对病原体和病理生理过程的深入研究,通过药物或手术等手段

直接作用于病变部位。将两者相结合,有望发挥协同作用,提高

治疗效果。近年来,随着人们对中医药的认识逐渐加深,以及中

西医结合治疗在其他领域的成功应用,越来越多的医生和患者

开始关注并尝试中西医结合治疗重症肺炎。 

中西医结合治疗重症肺炎是一种融合传统中医和现代西医

治疗方法的综合治疗模式。这种治疗方式不仅吸收了西医治疗

的精确性和快速性,也充分利用了中医调整体质、促进机体自我

修复能力的优势,为重症肺炎患者提供了更为全面和个性化的

治疗方案。第一,在理论基础方面,中西医结合治疗强调疾病的

整体观念和辨证施治原则。中医认为,重症肺炎不仅是肺部的局

部病变,更是整个机体功能失衡的表现。因此,中医治疗着眼于

调和阴阳、疏通经络、调整脏腑功能,以恢复机体的自然平衡。

西医则从微观角度出发,通过抗生素、抗病毒药物、支持治疗等

手段,针对病原体进行直接攻击和控制病情的恶化。中西医结合

治疗便是将这两种不同的治疗理念和方法相结合,既对症下药,

又调整机体,双管齐下,以期达到最佳的治疗效果。第二,在临床

实践中,中西医结合治疗重症肺炎的具体做法包括：一是中药治

疗,通过使用清热解毒、化痰止咳、补气养阴等中药,调节机体

内环境,增强机体抵抗力。二是西药治疗,主要是使用抗生素控

制细菌感染,使用抗病毒药物对抗病毒感染,以及使用激素和免

疫调节剂控制炎症反应。三是支持治疗,如氧疗、营养支持、心

理支持等,以改善患者生命体征,提高生存质量。第三,治疗机制

方面,中西医结合治疗通过多种机制发挥作用。首先,中药的多

成分、多靶点特性使其能够从多方面调节机体状态,如调和阴

阳、改善微循环、增强免疫功能等,为机体抵抗病原体提供有力

支持。其次,西药治疗能够快速有效地控制病原体,减轻病情,

防止病情进一步恶化。最后,通过改善患者的生活质量和身体状

态,支持治疗有助于加速患者的康复过程。总之,中西医结合治

疗重症肺炎通过整合中医的整体观和辨证施治与西医的疾病微

观管理,实现了对患者生理和病理状态的全面干预。这种治疗方

式能够充分调动患者的自我恢复能力,同时直接对抗病原体,从

而在提高治疗效率的同时,减少了药物的副作用。 

本研究结果显示,采用中西医结合治疗的观察组患者临床

治疗效果明显高于采用西医治疗的对照组患者,且不良反应发

生率低于对照组(p<0.05),差异具有统计学意义。 

综上所述,中西医结合治疗重症肺炎能够更好地满足患者

的治疗需求,提高治疗效果,减少副作用和并发症的发生,与单

一西药疗法相比,展现出更多的优越性,应当在实际医疗实践中

被广泛推荐应用。 
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