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慢性胃炎中医药防治科普指南(上) 
 

 国家中医药管理局中医药行业科研专项《慢性胃炎中医药防治技术及规范的转化应

用研究》课题组  
 

  编者按 2011 年～2013 年，中国中医科学院西苑医院唐旭东院长带领的团队，在开展国家中

医药管理局公益性行业科研专项“慢性胃炎中医药防治技术及规范的转化应用研究”过程中，撰

写出慢性胃炎中医药防治科普指南，并经国内中医药行业消化领域顶尖专家进行意见征询，形成

项目研究成果。该指南对慢性胃炎的诊断、治疗等进行了兼具科学性和通俗性的阐述。现将其全

文刊出，以期对广大医患有所裨益。 
  前言 
  战略上藐视 战术上重视 
  慢性胃炎是一种很常见的消化系统疾病，在人群中有很高的发病率。大部分人在其一生中可

能都或多或少、或长或短体会过胃疼、胃胀等消化系统功能障碍的症状。总体来说，慢性胃炎是

一种预后良好的疾病，得了慢性胃炎并不可怕，应保持良好心态，积极治疗。 
  战略上的藐视：保持良好心态的重要性 
  有一部分患者在确诊为慢性胃炎后，常常忧心忡忡、焦虑不安，辗转各地到全国各大医院就

医，服用多种治疗药物，症状却不能明显缓解，往往引起恶性循环。这里面有三个影响因素要引

起注意： 
  1.消化系统疾病是与心理状态关系最为密切的疾病，心情不好非常容易引起慢性胃炎症状的

反复，过度担心疾病反而会加重病情； 
  2.四处奔波过度劳累加重疾病：从中医角度讲，“脾胃为后天之本、气血生化之源”，四处奔

波、反复检查会影响脾胃功能的发挥，对疾病症状的缓解无益； 
  3.短期内服用多种药物对胃有害无益：短期内反复更换药物一方面不利于药物疗效的发挥，

还会对胃造成不良影响，反而起不到治疗效果，而且还可能存在一些药物之间的相互作用。 
  慢性胃炎患者应放下心理负担，以积极的心态去面对疾病，可以通过文娱体育活动疏导情绪，

转移注意力。 
  战术上的重视：规范慢性胃炎的诊断及治疗 
  慢性胃炎虽然是一种预后比较好的疾病，但如果疾病的症状不能缓解，会影响患者的生活质

量；如果任由疾病的发展，可能会引发一些严重的预后不良的疾病。所以，患上慢性胃炎不要太

担心，但要积极面对。主要包括以下几点： 
  1.规范诊断：应该到正规医院的消化科就诊，经过一些必要的检查明确疾病的严重程度和疾

病原因。 
  2.规范治疗：在消化科专科医生指导下服用药物，药物疗效的发挥和疾病症状的缓解需要一

定时间，不要频繁更换药物。 
  3.注重疾病调养：俗话说“胃病三分治疗，七分调养”，不良的生活方式常常是慢性胃炎起病

和复发的主要原因，所以需要特别注意改变不良的生活方式。 
  具备了一个良好的面对疾病的态度，我们就从认识慢性胃炎开始，从慢性胃炎的诊断、治疗

和调养等各方面讲解慢性胃炎。 
  基础篇 
  认识慢性胃炎 
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  1.什么是慢性胃炎？ 
  说到慢性胃炎，很多人都不陌生。那到底什么是慢性胃炎呢？ 
  简单的说，慢性胃炎是由多种原因引起的胃黏膜的慢性炎症，发生在胃的黏膜层，表现为胃

黏膜的炎症细胞浸润，在胃镜下可以表现为黏膜细胞的充血、水肿、糜烂、出血等。慢性胃炎在

临床上很常见，有研究显示，在所有接受胃镜检查的人中，大约有 80%～90%都会被诊断为慢性

胃炎，男性患者多于女性患者，随着年龄的增加，慢性胃炎的发病率增高。 
  2.慢性胃炎的病因有哪些？ 
  日常生活中，引起慢性胃炎的原因主要有： 
  （1）幽门螺旋杆菌感染 
  幽门螺杆菌感染是慢性胃炎最主要的病因，大约有一半以上的慢性胃炎都是由幽门螺旋杆菌

感染引起的。 
  （2）不良饮食习惯 
  长期饮用浓茶、烈酒、咖啡，进食辛辣及粗糙食物，吃东西过急过快，喜食过热，过饥或过

饱的不良饮食习惯容易引发慢性胃炎。服用非甾体类抗炎药、糖皮质激素及一些治疗心脑血管系

统疾病的药物等也可能引起慢性胃炎。 
  （3）精神心理因素 
  从事竞争性强、精神压力大的职业的人群，慢性胃炎的发病率明显高于平常人群，紧张、焦

虑、暴躁、忧伤等均可引起体内自主神经功能紊乱，引发慢性胃炎，或诱发出慢性胃炎的症状。 
  （4）气候环境因素 
  气候变化和季节交替的时候，如果人体不能在短期内适应，除了可能患上感冒等疾病外，还

可能引发慢性胃炎。对以前已经患上慢性胃炎的人来说，季节变化，天气变凉有可能引起慢性胃

炎复发。 
  除此以外，遗传、患有其他疾病等因素也会对慢性胃炎的发生有促进作用。 
  3.慢性胃炎可以分为哪几种类型？ 
  慢性胃炎可分为慢性浅表性胃炎和慢性萎缩性胃炎两种类型。 
  慢性浅表性胃炎也被叫做非萎缩性胃炎，主要是以胃黏膜的慢性炎性细胞浸润为主，也可伴

有活动性炎症，是与萎缩性胃炎相对而言的，两者的区别主要是看胃黏膜上的腺体是否存在萎缩。

慢性胃炎患者的主要症状有哪些？ 
  大多数患上慢性胃炎的患者可能自己不会感觉不舒服，只是在胃镜检查中被医生告知患上了

慢性胃炎。一部分慢性胃炎的患者会出现不舒服的症状，比如说上腹部不适、胀满感、疼痛、食

欲不好、嗳气、反酸烧心等，有些人还会表现出健忘、焦虑、抑郁等精神心理症状。饮食不当、

情绪激动或抑郁、劳累过度或气候变化都可能诱发以上这些症状的发生。 
  另外，值得引起注意的一点是：慢性胃炎患者症状的轻重跟胃镜下胃黏膜的损伤程度是不成

正比的，也就是说，如果患上了慢性胃炎，不能单凭症状是不是严重来判断疾病的严重程度，最

主要的还要看胃镜和病理的检查结果。 
  诊断篇 
  我是不是得了慢性胃炎？ 
  1.症状诊断：你只是“可能”患上了慢性胃炎 
  正如前面提到的，慢性胃炎的症状有很多，除了胃胀、胃痛等消化系统症状，还可能有一些

精神症状如焦虑、抑郁等。 
  但慢性胃炎的症状没有疾病特异性，所谓“没有疾病特异性”主要包括以下三个方面的含义： 
  （1）有些慢性胃炎患者并没有症状，只是在胃镜检查中却发现胃黏膜存在一定的损伤。 
  （2）对于有症状的患者，并不是说出现了某种或某些症状就一定能诊断为慢性胃炎，功能

性消化不良以及其他慢性胃病也会出现跟慢性胃炎类似的症状。 
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  （3）症状的严重程度并不能完全代表慢性胃炎的严重程度。 
  所以，通过症状诊断慢性胃炎并不可靠，出现胃疼、胃胀、食欲不好等消化系统症状的人只

是“可能”患上了慢性胃炎而已，真正确诊慢性胃炎需要依靠胃镜和病理检查。 
  2.慢性胃炎的确诊：胃镜和病理检查 
  慢性胃炎的确诊需要进行胃镜和胃黏膜的病理组织学检查。 
  胃镜检查通过将一根带着镜头的管道插入胃中，可以很直接的看到胃黏膜的情况，同时可以

通过活检钳取一小块胃黏膜在显微镜下进行病理组织学的检查。慢性胃炎属于病理诊断，最终的

金标准还是要等待病理检查报告。但是，两种不同类型的慢性胃炎情况略有不同。对于慢性浅表

性胃炎性胃炎来说，通过之前的研究发现，胃镜检查结果和病理检查之间具有很好的一致性，所

以胃镜检查诊断慢性浅表性胃炎就基本可以确诊了；但如果胃镜检查怀疑是慢性萎缩性胃炎的

话，还需要通过病理检查结果最终确认才可以。 
  很多患者会认为从胃黏膜上取一块黏膜下来是一件很可怕的事情，可能会很疼，实际上，因

为神经分布的原因，在胃黏膜上取活检，人并不会感觉到疼痛，只有一些患者在活检之后会感觉

到疼痛；而且，取的黏膜体积很小，直径只有大约 3～5 毫米；胃黏膜还有强大的再生能力，取

活检之后大约几天就能愈合。所以不必对此有太多的顾虑。 
  3.慢性胃炎的病因诊断：不得不提的幽门螺旋杆菌检测 
  幽门螺旋杆菌感染与慢性胃炎关系非常密切，大约有 60～70%的慢性胃炎都是由幽门螺旋杆

菌感染引起的。一般来说，诊断慢性胃炎的患者应在胃镜检查的同时或之后常规进行幽门螺旋杆

菌的检测。 
  幽门螺旋杆菌的检测方法主要包括侵入性和非侵入性两大类： 
  （1）侵入性检查：包括胃镜检查时同时进行的快速尿素酶实验、黏膜组织镜检或组织切片

染色等。 
  （2）非侵入性检查：13C 或 14C 呼气实验、抗体检测等。 
  目前临床中最常用的是快速尿素酶实验和 13C 或 14C 呼气实验。推荐进行胃镜检查的患者同

时进行快速尿素酶的检测，这种方法简便快速，但敏感性还有待提高；13C 或 14C 呼气实验具有

简便、无创、敏感性高的特点，只是费用略微贵一些，也是推荐使用的一种检查方法。 
  4.诊断后的担忧：得了慢性胃炎可怕吗 
  慢性胃炎是一种预后良好的疾病，得了慢性胃炎并不可怕，只要积极治疗和调养，可以很快

缓解症状，并且阻断疾病向不好的方向转化的过程，因而不必过于忧虑。 
  对于慢性浅表性胃炎来说，除了症状发作会影响患者的生活质量外，一般来说，不会有更为

严重的后果，只要按照医生的处方用药治疗，并注意在生活中的调养，很快就能恢复健康。 
  值得一提的慢性萎缩性胃炎。慢性萎缩性胃炎被认为是一种癌前疾病，很多医生也常常跟患

者强调这一点，搞得很多患了萎缩性胃炎的人忧心忡忡。事实上，即便是得了慢性萎缩性胃炎，

也并不可怕，为什么呢？ 
  首先，“萎缩”是指在胃黏膜中腺体的萎缩，不是整个胃的萎缩，不是胃腔的变小，随着年

龄的增长，每个人的胃黏膜或多或少都会存在一定程度的萎缩，所以，从某种意义上来说，萎缩

是一种半生理的衰老现象。 
  其次，在存在萎缩并伴有肠上皮化生的人群中，发生癌变的几率还是比较低的，根据医学家

的研究，大概 10 年发生癌变的几率只有 1%～2%左右，也就是，10 年当中，100 个患有慢性萎缩

性胃炎的人中只有 1-2 个可能会发生癌变。异型增生（上皮内瘤变）是目前公认的癌前病变，尤

其是重度异型增生，转化为腺癌的几率还是比较高的，据文献报道，可以达到 20%～40%。 
  再次，即便是发生了癌变，也可以通过早期诊断和早期治疗将疾病扼杀在襁褓之中。 
  所以，综合以上我们知道，得了慢性胃炎并不可怕，只要保持良好心态，积极治疗，疾病就

不会向不良的方向转化。 



 

第 4 页 共 6 页 

  治疗篇 
  得了慢性胃炎怎么办？ 
  1.中医还是西医？ 
  得了慢性胃炎应该用中医治疗还是西医治疗呢？有些人会说：用西医，好得快；但也有人会

说：当然用中医了，治根儿，还没有副作用；另外一个人可能会跳出来说：当然是中西医结合了。

事实上，由于个体差异的存在，由于不同患者自身情况不同，治疗慢性胃炎单独采用中医或西医

或中西医的治疗方法都是可以的。需要医生结合患者的具体情况，如症状特点、胃镜检查结果、

患者的个人意愿、是否方便服用中药汤药、服药后的疗效等来确定。 
  但需要特别说明的是，在疾病的诊断中，一定要有西医诊断手段的参与，这样可最大限度减

少疾病的误诊、早期诊断某些疾病。 
  2.慢性胃炎的中医治疗 
  中医治疗是一个大的概念，包括了药物治疗和非药物治疗。本小节主要涉及的是慢性胃炎的

中药治疗。大体来说，中药可以分成中药汤药和中成药两大类。汤药是医生根据患者的情况，经

过辨证论治，结合患者的体质，特异性的针对某个患者的用药，一般情况下，汤药是非常个体化

的，开给一个人的药，不能给另一个人吃，这种个体化用药一般也会具有更好的效果，能照顾得

非常全面。中成药的成分也是中药，不同的是，一种中成药可以给很多不同的人吃，也就是说，

疾病除了具有差异性外，也在一定程度上具有共性，所以不同的人可以服用相同的药物。但是不

是说中成药的疗效就一定不如汤药呢，那也不完全是。选择汤药还是中成药，一方面要考虑患者

的意愿和自身情况，如果没有条件熬药或保存由医院加工好的汤药，或者不能接受汤药的口感，

那可能只能选择中成药；另一方面还要考虑患者的病情，如果疾病比较单纯，症状比较单一，选

用中成药就可以解决问题；但如果患者疾病复杂，症状非常多样，在这种情况下就是选择汤药比

较好了。 
  汤药治疗需在正规中医师的处方下使用。下面仅介绍一些常用的可以用于治疗慢性胃炎的中

成药。 
  A 香砂六君丸：每次 6～9 克，每日 2～3 次，口服。可用于慢性胃炎脾胃气虚证的治疗，可

见胃胀满，进食后胀满感加重，食欲不佳，舌边见齿痕等。 
  B 补中益气丸：小蜜丸一次 9 克，大蜜丸一次 1 丸，每日 2～3 次，口服。可用于慢性胃炎

脾胃气虚证的治疗。 
  C 参苓白术散：每次 6～9 克，每日 2～3 次，口服。可用于慢性胃炎脾胃气虚证的治疗，对

于同时伴有大便稀的患者尤其适用。 
  D 附子理中丸：水蜜丸每次 6 克，大蜜丸每次 1 粒/次，每日 2～3 次，口服。可用于慢性胃

炎脾胃虚寒证的治疗，主要特点是：病人胃寒怕冷，喜热饮，不敢吃凉东西，或者伴有大便溏稀

等。 
  E 香砂养胃丸：每次 9 克，每日 3 次，口服。可用于慢性胃炎脾胃虚寒证的治疗。 
  F 气滞胃痛颗粒：每次 5 克，每日 3 次，口服。可用于慢性胃炎肝气犯胃证的治疗，主要使

用依据是：胃脘胀痛，或者连及两肋，在情志抑郁或暴怒后加剧等。 
  G 胃苏颗粒：每次 15 克，每日 3 次，口服。可用于慢性胃炎肝气犯胃证的治疗。 
  H 三九胃泰颗粒：每次 2.5 克，每日 2 次，口服。可用于慢性胃炎脾胃湿热证的治疗，使用

依据包括：除了胃痛、胃胀之外，伴有口苦、口黏、有口气，舌苔黄腻等。 
  I 摩罗丹：每次 6～9 克，每日 2～3 次，口服。可用于慢性萎缩性胃炎患者。胃黏膜有糜烂、

出血者，可用三七粉，每天 3～6 克，分 3 次冲服。 
  3.慢性胃炎的西医治疗 
  西医治疗慢性胃炎主要有以下几种药物： 
  （1）抑酸药：如法莫替丁、奥美拉唑等。一般这类药物都以“替丁”和“拉唑”命名，主

LY
高亮
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要作用是抑制胃酸的分泌，减少胃酸对于已经受到损伤的胃黏膜的刺激。对于那些以疼痛为主要

表现的慢性胃炎患者来说，一般可以服用这类药物。像雷尼替丁等“替丁”类的 H2 受体拮抗剂，

要注意少部分病人会出现皮疹、肝损害等副作用。像奥美拉唑等一类的质子泵抑制剂具有强而持

久的抑制胃酸分泌的作用，长期服用会影响到消化能力。 
  （2）促动力药物：如吗丁啉、莫沙必利等。这类药物的作用在于促进胃肠道的蠕动，可以

在一定程度上帮助胃的消化和吸收。对于那些以胃胀满为主的慢性胃炎患者来说，可以服用这类

药物。 
  （3）胃黏膜保护剂：如硫糖铝等。这类药物可以在胃黏膜表面形成一层保护层防止胃黏膜

的进一步损伤，并有促进黏膜修复的作用。一般来说，胃镜检查发现胃黏膜出现糜烂的患者可以

在医生指导下服用此类药物。 
  （4）杀灭幽门螺旋杆菌的药物：杀灭幽门螺旋杆菌要在医生指导下坚持服用 1～2 周的药物，

除了抑酸药外，一般还会包括两种抗菌药物。一定要按照医生嘱咐的方式用药，千万不要随便延

长或缩短服药时间。值得注意的是，根据国家相关疾病指南的要求，并不是所有的慢性胃炎患者

都需要杀灭幽门螺旋杆菌，只有那些发现胃黏膜具有糜烂、出血等活动性炎症、伴有癌前病变才

必须要杀菌治疗。 
  4.针灸、中药外敷治疗也是不错的选择 
  中医药在治疗方法上还有一个最大的特点，那就是治疗方法非常多样。除了前面提到的药物

治疗方法外，还有针灸、中药外敷足浴、穴位注射和中药离子导入等等多种方法可以供医生和患

者。 
  针灸治疗对慢性胃炎的症状改善有作用，可有效改善胃脘痛、上腹胀、嗳气、泛酸、纳呆、

饮食减少等临床症状。采用针灸治疗多需要在医院进行。患上慢性胃炎的患者可采用艾灸和穴位

按摩的方法进行自我调理。 
  A 艾灸：艾灸疗法主要适用于慢性胃炎脾胃虚弱证（包括脾胃虚寒证）的保健调养。主要选

择足三里、中脘两个穴位进行。 
  B 穴位按摩：穴位按摩可适用于所有慢性胃炎患者，最常用的保健穴位包括足三里、内关及

三阴交。 
  对于艾灸及穴位按摩，贵在坚持，才能达到一定的治疗作用。 
  附：足三里、中脘、内关、三阴交位置及取穴方法 
  足三里穴：足三里穴在外膝眼下 3 寸，距胫骨前嵴 1 横指，当胫骨前肌上。取穴时，由外膝

眼向下量 4 横指，在腓骨与胫骨之间，由胫骨旁量 1 横指，该处即是。 
  中脘：取穴时，可采用仰卧的姿势，该穴位于人体的上腹部，前正中线上，具体找法如下：

胸骨下端和肚脐连接线中点即为此穴。 
  内关：位于前臂正中，腕横纹上 2 寸，在桡侧屈腕肌腱同掌长肌腱之间取穴。 
  三阴交：在小腿内侧，当足内踝尖上 3 寸，胫骨内侧缘后方；正坐屈膝成直角取穴。 
  调养篇 
  慢性胃炎患者应如何调养和预防复发？ 
  1.饮食：有节制和规律 
  慢性胃炎患者非常有必要养成良好的饮食习惯，包括避免进食过多的辛辣、温度热烫、油腻

及含盐过多的食品，应戒烟戒酒，保证饮食时间的规律性；宜增加营养，适当高蛋白、高维生素

的饮食；多进食水果、新鲜蔬菜对慢性胃炎患者可能有一定的益处，但对于脾胃虚弱证患者宜谨

慎。慢性胃炎患者进食应尽量保证食材的新鲜。避免服用对胃黏膜有刺激的药物。有研究表明：

进餐不定时，吃饭吃的过快，暴饮暴食，喜欢吃热的烫的食物都可以引发慢性胃炎，而经常吃水

果是慢性胃炎的保护性因素。 
  2.起居：要劳逸有度 
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  慢性胃炎患者应当避免长期过度劳累和熬夜，尤其要避免在熬夜的同时暴饮暴食、吸烟、饮

酒和饮用浓茶咖啡等。同时，应根据气候变化，注意防寒保暖，一般来说，天气寒冷容易诱发慢

性胃病的复发，所以，在冬春季节，平常就比较怕冷的人尤其要注意防寒保暖。 
  3.情志：要保持心情舒畅 
  根据传统中医理论，忧思伤脾，气郁伤肝，而肝气郁滞又会影响脾胃的功能，影响脾胃的正

常运行；现代医学研究也发现，精神心理状态不佳对于胃肠功能也有不良影响。因此，慢性胃炎

患者应保持心情舒畅，避免不良情绪的刺激，必要时可向心理医师咨询。 
  此外，应养成经常锻炼的好习惯，传统的中医保健功法如太极拳等对调整胃肠功能有一定的

作用，也可以在运动中缓解工作中的压力。 


