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知识主题导读 名老中医分享胃病调理知识

胃炎是由多种不同病因引起的胃粘膜
的急性和慢性炎症。病因包括病毒、细菌、
饮食习惯、药物和各种理化因素等。近 20
年来由于胃镜的推广应用，临床上胃炎诊
断的可靠性大为提高。

临床上，胃炎有特异性和非特异性之
分。特异性胃炎由特异因子致病，其病因
常常都较明显。而非特异性胃炎又可分为
急性单纯性、慢性浅表性和慢性萎缩性胃
炎。其中以慢性浅表性胃炎所占比例最
大，约占60%～80%。

患胃炎的病人常见有上腹饱胀不适、
反酸、嗳气甚至恶心、呕吐等，病情多不相
同。在治疗上有多种药物可供选择，但切
记一定要到医院寻求专业医师选择最佳方
案，莫乱服药，以免延误病情。因每种治疗
胃炎的药物都有其侧重面，同时又有不同
的副作用，所以应在诊断明确的基础上选
择针对性强、副作用小的药物。

经过近些年大量的研究，现已确认幽
门螺旋杆菌（HP）与各种慢性胃病密切相
关，HP感染与胃炎关系密切。80%—100%
的十二指肠溃疡和 60%—80%的胃溃疡胃

窦部粘膜活检HP阳性，可能与消化性溃疡
合并胃窦炎有关。HP根除与溃疡病是否
复发有密切联系，HP根除后十二指肠溃疡
复发率为 23%，而HP残留者复发率高达
73%。无活动性炎症或组织学正常的十二
指肠粘膜中HP阴性；有活动性炎症者的十
二指肠粘膜中HP的阳性率达90%以上，且
大量的研究证明HP感染的地方都有肠上
皮化生区。

目前多数人发现胆汁反流性胃炎HP
感染率低，其原因有三：第一，一定浓度的
胆汁可以直接抑制HP的生长；第二，胆盐
作为一种表面活性物质，损害细菌的结构
而杀死HP；第三，由于胆汁反流可破坏胃
粘膜屏障，胃腔内H+反弥散到浆膜层，破
坏了胃粘膜层下的中性环境，不利于HP的
生长。此外，近来研究表明HP感染可能是
胃癌发生的一种重要危险因素。因此，在
胃病的诊疗中，HP阳性者，一定要加用清
除HP的药物。
病案：

刘某，男，57岁。
初诊：2002年10月3日。

主诉：胃脘隐痛，间或彻背，得食则
缓，兼有胸闷短气，时吐清涎，大便经常显
黑色，大便潜血试验阳性。胃镜检查：胃
体中上部后壁见一直径 1.6×1.4cm 溃疡，
周围粘膜隆起，较僵硬，触之易出血，胃窦
粘膜红白相间，以红为主。诊断：①胃溃
疡；②慢性浅表性胃炎。病理检查：（胃体
后壁）慢性溃疡，部分腺体呈上皮化生。

诊查：舌苔薄白，舌质暗红，脉弦细。
辨证：脾胃气虚，络脉瘀滞。
治法：温运脾胃，行瘀护膜。
处方：黄芪15~30克，党参10克，赤芍10

克，当归10克，杏仁10克，桔红10克，白芨
10克，乳香6克，甘草5克，炒白术10克，益
智仁10克，三七粉3克（药汁冲服）。7剂。

二诊：药后疼痛减轻，口水已少。原方
续服7剂。

三诊：胃部已无不适。上方去白术、益
智仁，加苡米30克，八月扎10克，半枝莲20
克，蛇舌草20克。配合自拟2号溃疡散，服
用二个月。胃镜复查：溃疡已愈合，局部疤
痕形成。诊断：①胃体中上部后壁溃疡疤
痕期；②慢性浅表性胃炎。

□ 名老中医 张火喜

胃病的调护(八)

幽门螺旋杆菌与胃病有何关系

贲门是七冲门之一，胃上口。《难经四
十四难》云：胃为贲门。贲门上与食管相
连，下与胃体相通。贲，奔之意，食物从此
进入胃中，贲门癌是消化系统常见的恶性
肿瘤之一，过去常把它列入胃癌范畴，或与
食道癌混为一谈。贲门癌早期无症状，仅
现上腹不适，偶见轻度的吞咽梗阻，饭后呃
逆等症状，中晚期出现严重进食困难，呕
血，黑便，贫血，消瘦，衰竭等症状。所以一
旦出现上述症状，就必须到医院做消化道
造影或胃镜检查，以便早日明确诊断。

病案：郭某某，男，75岁，都昌县人
去年年底在九江市某医院检查，病理

诊断：贲门腺癌。因年老体弱，本病已近中
晚期，不能手术，便未采用其他方法治疗。

首诊：2019年1月16日，自述：2018年9
月开始胃上脘痛，以午后为剧，痛如针剌。
一般痛于下午2~4时左右，服西药之后，痛
无规律，并且，较前加甚。食欲欠馨，吞咽

梗阻，进食困难。近日听力减退，多吐痰
涎。大便每日一次，时若柏油样，尿淋沥不
净、色黄赤，脉细滑带数，舌质红乏津、苔薄
黄。

治以活血行瘀、化痰散结定痛。拟失
笑散、玄胡索汤化裁：玄胡索、当归、白芍、
制乳没、木香、甘草、五灵脂、生蒲黄(用白
纱布包裹同煎)、莪术、虎杖、枳实、法半夏、
石菖蒲、八月扎、白花蛇舌草、七叶一枝
花×20剂，日一剂熬两次服两次。

二诊：2 月 6 日，服药后临床症状有所
改善，宗原方化裁进20包。

三诊：3月5日，服药后，前症仍进而改
善，但是，食则填胀，大便秘结。依上方加
厚朴×20包。

四诊：4 月1 日，来电话说，服上药后，
胃脘一天痛1~2次，每次痛1小时左右、稍
胀，痛时口流痰涎、特多。依前方加黄药
子、昆布、海藻等。

五诊：5月26日，经服上药15帖，痛减，
2~3天痛一次，痰涎尚多。依前方加减。并
以药汤，送服下列药末：天龙、山慈姑、僵
蚕、瓦楞子等×15剂。

六诊：7月2日自诉：服上方后，胃上脘
痛反而加甚，断断续续刺痛一天总累计 6
小时左右，略胀。痛时，伴恶心、呕吐痰
涎。听力差，手颤，每餐食两许米糊、或一
小碗汤饮，便常，尿黄。脉细濡软，舌质带
红薄黄苔。依首方服10帖。

七诊：7月22日，由女儿代诉，一切情况
转好，按首方去八月扎，加黄药子×20帖。

本贲门癌患者，经治半年，即服中药90
帖之后，疼痛反加剧、时间反增长。坚持继
续服药，症状就逐渐好转。在服中药时，一
旦病情反复，不一定都是坏事，有时恰是症
状转机的佳兆！患病期间一定要有既来
之，则安之的良好心态，才能战而胜之、如
愿以偿。

浅谈贲门腺癌的治疗
□ 名老中医 巢中国


