
医院管理

综合医院中医学科的建设与发展

蔡　 辉，赵智明，商　 玮，郭郡浩，董晓蕾，刘凌昕

　 　 ［摘要］ 　 综合医院中医科发展与整个中医行业发展及全国卫生现状不相适应，与我国人民群众日益增长的医疗保健需

求还有较大差距。 文章总结综合医院中医科生存面临四大挑战：现代医学的冲击，市场经济的考验，医疗制度的改革及自身

畏惧的心理；有针对性地提出综合医院中医科的发展战略：从理论上找突破，从临床上找发展，从特色上找创新，实现中医学

科在医疗、教学、科研、管理方面的协调发展。
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０　 引　 　 言

中医药是我国各族人民在几千年生产生活实

践和与疾病做斗争中逐步形成并不断丰富发展的

医学科学，为中华民族繁衍昌盛做出了重要贡献，
对世界文明进步产生了积极影响。 近年来，伴随社

会发展，我国中医药事业取得了长足进步。 然而，
综合医院中医学科发展与整个中医行业发展及全

国卫生现状不相适应。 表现为特色优势不明显，临
床服务领域不断缩小，与我国人民群众日益增长的

医疗保健需求还有较大差距。 较多综合医院中医

学科在夹缝中生存［１］。 作为全国综合医院中医药

工作示范单位，我院中西医结合科在院领导、科主

任的带领下，以及全体同仁的努力下，逐渐走出了

一条适应时代发展的路子。 现结合实际情况，就综

合医院中医学科发展的问题根源及应对策略进行

论述，以期抛砖引玉。

１　 综合医院中医学科生存面临的四大挑战

１．１　 现代医学的冲击　 现代科技的发展日新月异，
依托现代科技的现代医学对传统中医学地位构成

严重挑战，影像（分子影像），基因诊断、微创手术、
手术机器人、人工器官、生物制剂、分子靶向、信息

技术等高新技术在现代医学临床得到广泛应用［２］。

循证医学的出现大大提高了现代医学疗法的安全

性和可靠性，提高了临床疗效，实现了传统的经验

医学向新型的循证医学模式转变。 对以经验医学

为主的传统中医学诊疗模式形成巨大冲击［３］。 同

时，即使是传统中医学的经验精华，在目前的中医

学教育模式下，也受到巨大威胁。 中医院校淡化中

医经典的传授，学生学习经典热情较低，导致学生

中医文化底蕴不足，知识面受限，对中医普遍缺乏

浓厚的感情。 临床实践与教学脱节［４］，导致中医院

校的学生，毕业后不能独立应诊，基本不能应用中

医理法方药辨证施治。
１．２　 市场经济的考验　 在市场经济条件下，要遵循

市场规律和商品原则。 由于经济规律的支配作用，
几乎所有参与到该体系中的产品和服务都必须服

从其内在规律的支配。 作为一种传统医学模式，中
医学的发展在市场经济时代面临着前所未有的挑

战，中医学所提供的产品和服务能否经得起市场的

考验成为中医学生死存亡的关键。 在综合性医院

中，这种情况尤其明显［５］。 作为患者，花费相同的

成本，能否得到最大化的收益是其所要考虑的主要

问题，这种与现代医学的同台竞争，在综合性医院

中变成不可回避的话题。 就是表现在医疗保险的

审核上，也可以看出，凡是中西药联合使用的病例，
对于联合中药的必要性总是受到质疑，甚至常成为

医保扣费的理由。 其本质还是市场经济规律下，医
保经费需要实现效益最大化的内在要求使然。 类

似的冲击还体现在中医学人才培养上，面对市场的

选择， 中医院校的毕业生竞争力明显下降［６］，

·９２４·东南国防医药 ２０１８ 年 ７ 月第 ２０ 卷第 ４ 期　 Ｍｉｌｉｔａｒｙ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｓｏｕｔｈｅａｓｔ Ｃｈｉｎａ，Ｖｏｌ．２０，Ｎｏ．４，Ｊｕｌｙ， ２０１８



综合性医院中医学科的人才引进培养打造也就面

临更加艰巨的任务。
１．３　 医疗制度的改革　 上世纪 ７０ 年代后期实行改

革开放政策之后，从农村到城镇，从农业、工业到服

务业开始进行逐步的渐进改革。 同时，医疗机构也

或多或少的受到了这一大潮的影响。 随着 ８０ 年代

初期人民公社解体，原农村合作医疗制度在绝大部

分地区迅速瓦解；在城镇范围，公费医疗制度和劳

保医疗制度也在不同程度上逐渐衰落。 医疗卫生

事业发展的合理目标应当是以尽可能低的医疗卫

生投入实现尽可能好的全民健康结果。 对于中国

这样的发展中国家，只有选择成本低、健康效益好

的医疗卫生干预重点及适宜的技术路线，才能实现

上述目标。 在商业化、市场化的服务体制下，医疗

卫生服务机构及医务人员出于对营利目标和自身

经济效益的追求，其行为必然与上述目标发生矛

盾。 在这一过程中，综合性医院的中医学科首先面

临威胁，因其难以达到医院整体盈利目标，不能产

生很好的经济效益，故而面临严重生存危机［７］。
１．４　 自身畏惧的心理 　 综合医院中医学科由于其

特殊处境，首先是一个“全科”科室，先天上就“无特

色”，实际上是一个微缩型的中医院。 患者去综合

医院就诊往往首选专科，中医科首诊的患者少之又

少。 又因为中医诊疗服务的价格一般偏低，不会给

医院带来巨大的经济效益，中医药在医药行业处于

弱势地位，综合医院中医学科尤其如此。 因此当综

合医院在整体规划、政策调整时往往会忽视中医

科，而这些都进一步使得中医学科的发展举步维

艰。 综合医院普遍运用西医政策规范和标准来评

判、管理中医，一定程度上阻碍了中医的发展。 目

前综合医院管理层是以西医专业背景占绝大多数，
中医专业出身的管理人员少之又少。 因此，一方面

在医院规划和发展决策时，中医学科缺少话语权；
另一方面医院的管理政策基本都是照搬西医管理

模式，无法有效体现中医药特色，丧失了中医的生

机和创造力，其必然后果就是政策规范和标准不适

合中医学科良性发展的需求［８］。 面对这些内外部

困难因素，足以使综合性医院的中医学科发展产生

内在的自身畏惧心理。 这种畏惧心理如果不能直

面，其后果是致命性的，将直接导致中医学科的萎

缩和边缘化，成为一个政策上需要有，但实际上可

有可无的科室。

２　 综合医院中医学科的发展战略

２．１　 从理论上找突破，坚持中西医结合的发展思

路　 笔者就中医临床现代化发展战略提出了“中医

临床医学现代化是中医现代化进程中的关键步骤，
其实现与否关系到中医学的生死存亡，是检验中医

学是否走向现代化的标志之一”，从理论上解释了

中医学要想发展，必须从临床着手，必须走中西医

结合的道路，着力实现中医临床医学现代化。 而中

医临床医学现代化的实现有赖于四大战略，即：辨
证论治的发展，整体观念的发展，直觉灵感的发展，
临床疗效的飞跃［９⁃１０］。 发表了《论中医临床医学现

代化发展战略》、《论中医现代化应当具备的有效突

破》、《论中医学的优势与特色》、《中医现代化进程

中的借鉴与超越》等系列文章。 进而从理论层面提

出中西医结合的发展模式是未来医学的主要模式，
为克服中医科室自身畏惧心理，应对内外挑战做好

了充分的理论准备。
２．２　 从临床上找发展，坚持做好基础医疗护理质

量　 有了理论上的准备之后，科室在 ２００４ 年向医院

提出更名请求。 在医院党委支持下，中西医结合科

正式挂牌，从此走上了中西汇通，科学发展，弘扬特

色，造福患者的中西医结合道路。 在综合性医院

中，作为中医学科，将中医科更名为中西医结合科，
在人才招聘，设备引进，诊疗技术引进，研究生培养

等方面，全面与医院要求接轨。 在坚持按中医理论

辨证分析所有检查资料，坚持用中医理论指导现代

治疗手段运用的基础上，科室所有数质量指标与医

院其他科室用同一标准衡量。 十年来，科室门诊

量，病区收容，床位使用率，平均住院日，药占比等

数质量指标均处于较好水平。 ２００５ 年被评为全军

中医药工作先进单位，２００６ 年成为军区中西医结合

中心，２００７ 年被批准为国家中医药管理局军队系统

中西医结合风湿病重点专病建设项目单位。 ２０１２
年获得卫生部、国家中医药管理局和总后卫生部表

彰为“全国综合医院中医药工作示范单位”。
２．３　 从特色上找创新，坚持做好医疗教学科研工

作　 经过十年的坚持不懈，科室已经形成了一定的

特色，中药有效成分联合 ＤＭＡＲＤｓ 治疗 ＲＡ 已经形

成特色疗法［１１⁃１２］；中西医结合诊治骨质疏松症已经

形成规模效应［１３⁃１６］；活血化瘀中药及其代表成分联

合激素救治重症风湿病已经形成特色疗法；提出
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并运用“专病微观辩证理论”，对疑难重症风湿病心

脑并 发 症 进 行 鉴 别 诊 断 和 治 疗， 取 得 满 意 效

果［１７⁃１８］。 教学方面承担南京大学医学院《中医学》
理论课程教学。 近 １０ 年来，招收第二军医大学、南
方医科大、南京中医药大学、安徽中医药大学硕士、
博士研究生及博士后工作人员 ３０ 余人；科研方面，
围绕专科专病中医特色，发表统计源期刊论文 ２００
余篇，主编《李恩中西医结合学术思想研究》，《新编

风湿病学》，《新编风湿病诊断标准》，《新编类风湿

关节炎手册》等专著 １５ 部，相关研究成果获得军队

医疗成果二等奖，中国中西医结合学会科学技术二

等奖，中华中医药学会科学技术二等奖等各类奖项

９ 项。
中医药作为我国的原创医学，是中华民族的瑰

宝，蕴含着丰富的哲学思想和人文精神，是我国文

化软实力的重要体现。 扶持和促进中医药事业发

展，对于深化医药卫生体制改革、提高人民健康水

平、弘扬中华文化、促进经济发展和社会和谐，都具

有十分重要的意义。 国务院关于《卫生事业发展

“十二五”规划》中提出，“坚持中西医并重，充分发

挥中医药特色优势”，并在七项重点工作中，单列

“积极发展中医药事业”一节，表明党中央、国务院

高度重视发展中医药事业［１９］。 综合医院内一大批

有真知灼见的专家相信中医疗效的客观性，乐意与

中医合作，为临床病人的治疗提供了更加全面的治

疗方案，也为中西医结合临床与科研打下了良好的

基础。 综合医院中医学科，如能准确定位，整合优

势，审时度势，做好自身建设，同时积极争取院方的

政策倾斜和支持，中医科室必将在综合医院体现其

应有的价值。
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