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摘  要 

在我国，胃溃疡是最常见的消化系统疾病之一，其发病率较高，多发于45~55岁之间，约占患病总人数

的1/5。近年来，由于生活节奏的加快和精神压力的增加，该疾病的发病率也在不断上升，并逐渐成为各

类消化道疾病的首位。胃溃疡主要以上腹部疼痛为主，开始时有一定规律，一般是在饭后一小时之内就

会出现，如胃酸过多或食物刺激较强时，就会出现剧烈的腹痛，可伴有绞痛，少数患者表现为上腹部烧

灼感或针刺感等不适。作为一种临床的常见病、多发病，其发病主要与幽门螺杆菌感染导致的胃酸、胃

蛋白酶原活性、胃壁细胞的破坏有关。从中医的角度讲，胃溃疡属于中医“胃脘痛”、“脘痞”、“痞

满”等范畴，其病因病机认为，此病多与饮食不节、情志失调有关。目前治疗胃溃疡的药物主要有抑酸

药、质子泵抑制剂、胶体铋剂等。但长期服用药物会对胃粘膜造成损害，降低疗效。近些年来，中医在

胃溃疡的防治中发挥了重要的作用。本文就中医治疗胃溃疡的进展进行综述，为此病的防治提供参考。 
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Abstract 
In China, gastric ulcer is one of the most common digestive system diseases, with a high incidence 
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rate, which mostly occurs between 45 and 55 years old, accounting for about 1/5 of the total number 
of patients. In recent years, due to the acceleration of the pace of life and the increase of mental 
stress, the incidence rate of the disease is also rising, and gradually becomes the first of all kinds of 
digestive tract diseases. Gastric ulcer is mainly characterized by upper abdominal pain, which has 
a certain pattern at the beginning and usually appears within one hour after meals. When there is 
excessive stomach acid or strong food stimulation, severe abdominal pain may occur, accompanied 
by colic. A few patients may experience discomfort such as burning sensation or needle pricking 
sensation in the upper abdomen. As a common and frequently occurring clinical disease, its onset 
is mainly related to the destruction of gastric acid, pepsinogen activity, and gastric wall cells caused 
by Helicobacter pylori infection. From the perspective of traditional Chinese medicine, gastric ulcer 
belongs to the categories of “epigastric pain”, “epigastric pain”, “epigastric fullness”, etc. Its etiology 
and pathogenesis are believed to be related to irregular diet and emotional disorders. At present, 
the main drugs used to treat gastric ulcers include acid suppressants, proton pump inhibitors, col-
loidal bismuth agents, etc. However, long-term use of medication can cause damage to the gastric 
mucosa and reduce its therapeutic effect. In recent years, traditional Chinese medicine has played 
an important role in the prevention and treatment of gastric ulcers. This article reviews the pro-
gress of traditional Chinese medicine in treating gastric ulcers, providing reference for the preven-
tion and treatment of this disease. 
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1. 引言 

胃溃疡(GU)是一种常见的消化系统疾病，主要表现为在胃粘膜上形成一种由胃酸自身消化引起的慢

性溃疡。胃溃疡的典型症状是上腹部有烧灼样的疼痛，出现反酸，没有食欲，一般在进食后 1 小时会有

疼痛感，12 小时后会消失；如果病情比较严重，还会有黑便和呕血的症状[1]。胃溃疡是一种具有显著的

痛苦特征的坏死性缺损病变，据统计，现在我国约有 10%的病人患有胃溃疡，而且其发病率每年都在增

加，对于这类病人，在用药时，一定要慎用止痛药和感冒药，尤其是非甾体类抗炎药，这些药物可能会

抑制前列腺素的合成，从而导致或者加重溃疡病[2]。胃溃疡是一种慢性疾病，如果没有得到有效的治疗，

可以在短时间内缓解症状，但是长期得不到改善，就会引起严重的并发症，比如出现胃出血、穿孔、癌

症等，严重的会危及生命。胃溃疡是一种全球性的疾病，其发病率在各个年龄层均可发生，尤其是在老

年人中更为常见，其中男性更易发生于女性。胃溃疡极易复发，如何降低其复发率是值得研究的问题[3]。
中医学认为，本病主要病机为脾胃虚弱，胃失通降，气滞血瘀、湿热内蕴，导致脾失健运、胃失和降。脾

胃虚弱或后天失养，气血生化无源，致脾不生津或脾失健运。湿热内蕴则湿浊内生，湿热毒邪入侵而成

痞满。本病主要病机为脾胃虚弱，气滞血瘀，毒热内蕴证是胃溃疡活动期的主要证型。本文就此病的治

疗综述如下。 

2. 中医对胃溃疡的认识 

从中医角度讲，胃溃疡无中医病名，按其临床症状和特点，多归为“胃脘痛”一类。《内经》中首次

提到了肝胃不交证，即“肝气郁结，故胃脘疼痛”，提示了肝失疏泄在胃溃疡发病中的重要作用。木主
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肝，土主脾胃。一般来说，木制约土，即肝气条达，脾胃升降平衡，维持运化、受纳腐熟等正常的生理功

能。肝胃不和会有两种表现，一是肝气过盛或郁结不通，对脾胃造成过大的束缚，从而引起胃脘及两胁

胀痛、反酸纳差等一系列的症状，而且还会随情志的改变而加重[4]。反之，脾胃失常，上逆于肝，则表

现为烦躁易怒，胸闷叹息。中医在治疗本病方面具有独到的优势，值得我们进行深入的研究与推广。在

社会的高速发展下，人们的饮食和生活都变得越来越快。这也是为什么在临床上，会有很多脾虚气滞的

病人。 

3. 胃溃疡的分型分析 

胃溃疡的分型分主要包括湿热中阻型、痰湿阻型证、气滞血瘀型等证型。湿热中阻型的病因主要是

由外感湿邪、湿邪困脾所致，其主要是由于饮食不节，使脾运不畅，从而形成湿热，而五谷运化失常，则

脾胃纳积，胃失和降，则气郁所致胃脘疼痛。痰湿阻型证多为肝气犯胃，气机失和，气滞郁久化热，脾胃

气机升降不畅，脾土遇火而成火，出现烧心、灼痛等表现。火会随着气机的变化而发生变化，因此，患者

往往会出现口舌苦淡、咽干、燥热扰神而烦躁等表现。气滞血瘀型胃络瘀血为本，血瘀为标，长期瘀血

不去，又有新的瘀血阻塞。络病再增，新瘀并生，而使胃脘疼痛[5]。 

4. 胃溃疡的中医治疗 

胃溃疡的中医治疗目前主要包括中医内治法和中医外治法。中医内治法主要包括康复新液、黄芪建

中汤、香砂六君子汤、舒郁疗疡方等治疗；中医外治法主要包括耳针、耳穴压豆等治疗手段。 

4.1. 中药内服法 

4.1.1. 康复新液 
康复新液是一种用于治疗消化系统疾病的常见中成药，具有抗炎、调节免疫、促进细胞再生和修复

损伤等作用，是一种具有多种功能的药物。通过抑制幽门螺旋杆菌及炎症因子的合成和分泌来抑制幽门

螺杆菌感染而达到修复胃粘膜组织损伤、减轻胃粘膜组织水肿、增加消化酶活性及促进溃疡面愈合等作

用。康复新液能调节机体免疫功能，增强机体抗炎、抗菌及提高机体的应激能力，同时能激活细胞活化

因子、转化生长因子及其诱导因子等信号转导通路上的相关蛋白表达。康复新液还具有多种生物活性物

质，包括多糖类物质、脂类物质及生物碱等成分，具有消炎止痛、促进组织再生的作用。刘童婷等[6]证
实，康复新液促进慢性胃溃疡的愈合可能与溃疡局部 NO，Gln 的合成和表达有关，对 VEGF 和 PGE2 的

水平作用不明显，可以为胃溃疡患者提供较好的恢复环境，提高患者的营养水平。李勇等[7]证实，康复

新液可减轻胃黏膜炎性损伤，促进胃溃疡愈合进程，提供较好的愈合环境。 

4.1.2. 黄芪建中汤 
黄芪建中汤是在小建中汤的基础上改良而成，出自《金匮要略》。在组方中黄芪为君药，具有益气

健脾、养胃止痛之功效；炙甘草为臣药，可发挥活血、补血作用，增强养胃止痛功效；桂枝为佐药，有温

中散寒之效。同时，现代药理研究表明炙甘草对胃炎、胃溃疡的胃粘膜组织有保护作用，可减轻胃酸对

胃粘膜的损害，促进胃粘膜的修复。魏桂双[8]认为，黄芪建中汤治疗胃溃疡的疗效比常规西医治疗的疗

效好，可对胃黏膜起到保护作用，其不良反应发生率小，安全性较高。程刚[9]的研究表明，黄芪建中汤

不仅可以保护胃粘膜，还对幽门螺旋杆菌有一定的抑制作用。针对于幽门螺旋杆菌阳性的患者疗效更佳。 

4.1.3. 香砂六君子汤 
香砂六君子汤是在四君子汤的基础上形成的。四君子汤具有开胃健脾的功效，其中法半夏、陈皮、

木香、砂仁健脾，在治疗胃病方面具有较好的疗效。香砂六君子汤最早见于《万病回春》，为中医临床上
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的一种传统经典方剂，具有较高的应用价值。《太平惠民合剂局方》亦载该方，具有补脾益气、除湿健脾

的功效。本方以党参为主，配以补中益气健脾和胃法；白术为臣药，补气健脾；方中茯苓为佐药，具有渗

湿健脾之功效；陈皮健脾开胃、法半夏祛痰、木香理气止痛、温胃行气、砂仁健脾和胃、理气散寒、甘草

为使。全方性和，甘温而不滞，香而不燥，具有健脾和胃、行气止痛的功效，适用于脾虚气郁症，脾虚宜

补，气滞宜行。长期以往，积滞日久，就会出现腹痛的症状。通过该方的消补作用，使得胃气和脾气得以

恢复，腹痛得以缓解。毕珺辉等[10]认为，香砂六君子汤具有增强保护因子，抑制攻击因子，对 SOD、

MDA 的水平具有一定的调节作用。 

4.1.4. 舒郁疗疡方 
根据中医临床经验，吴建英教授以四逆散、半夏泻心汤为主要方剂，经中医辨证论治，形成了舒郁

疗疡方[11]。由于脾胃是调节阴阳升降的重要脏腑，所以肝气郁结，上逆入胃，导致气机不足，寒热互结，

导致气滞。方中半夏辛温，归肝脾，散结消痞，有降逆止吐的功效；柴胡苦辛，归肝经，擅长调达，通

郁，为君药。枳实行气止痛，通肝脾；香附味辛，入肝；干姜可以散寒，其中黄芩、黄连是清热解毒的药

物，与之配合，可以起到清热解毒的作用。瓦楞子，海螵蛸制酸止痛，为君。芍药具有补血、柔肝性、缓

痛镇痛之功效；党参是一味温益气的中药，对脾胃有很好的补益作用，两者都是佐药。炙甘草以健脾和

中，调和诸药，为佐药。舒郁疗疡方以调气为先，以肝为阴，以阳为主，以胃中反酸、嗳气为主要治疗手

段，以补泻调和、升降通化、调和阴阳为本，以安神舒肝、健脾和胃为主方，取得了良好的临床效果。 

4.2. 中医外治法 

耳穴压豆法简单、简便，病人可在任何时间、任何地点自行调节进行刺激，无创伤，容易被人接受；

推拿治疗既能减轻疼痛，又能减轻肌肉痉挛，减轻病人的紧张情绪，舒缓焦虑；药物疗法充分利用了中

药的作用，增强了止痛的作用，并结合热敷对脾胃虚寒型胃脘痛的病人有很好的效果，适合一些病人使

用；具有浓郁的中医药特色，疗效显著，副作用小，安全性高；穴位注射疗法短期内给予强烈刺激，而埋

线疗法则需要长期的持续刺激。这两种方式都有一个共同点，那就是都需要进行无菌操作，在治疗之后

要进行严格的消毒，防止感染。电针能根据病人的耐受性，在任何时候调节刺激的剂量，在镇痛方面有

明显的效果[12]。 

4.2.1. 耳针 
耳针疗法是利用短毫针或其它方式对耳穴进行刺激，从而诊断和治疗疾病的一种方法。耳郭与身体

各个部位有密切的关系。通过观察耳的形状和颜色，可以帮助对疾病进行诊断，通过刺激耳中的穴位，

可以起到预防和治疗的作用。耳针是一种临床效果显著、适用范围较广的方法，由于耳与身体有着紧密

的联系，对其进行刺激能够通过经脉传递，调节身体各个部位的功能[13]。所以，耳针疗法较易被病人所

接受，用于治疗胃脘痛，效果迅速，稳定，同时还能节约费用，是一种值得在临床上推广的方法。 

4.2.2. 耳穴压豆 
耳穴压豆治疗属于全息医学的主要内容，其原理是利用耳廓特殊部位与内脏、经脉相关的生理学特

性，当病变发生时，耳廓对应部位往往会形成“正反应区”，也就是所谓的“耳穴”，对反应区进行压

迫，可刺激相关自主神经系统，从而达到对阴阳、脏腑机能的调控作用。耳穴位于耳廓，与十二经之间

存在着直接或间接的关系，同时，人体各部位的生理病理改变也会在耳廓上出现反应点，对耳廓穴位进

行有效的刺激，可以对穴位进行刺激，达到防病治病的目的。单纯的耳穴压豆法，是利用王不留行籽进

行贴敷，随时都能刺激穴位，从而达到治疗胃溃疡和缓解疼痛的目的[14]。另外，在胃溃疡病人做胃镜检

查的时候，也可以用耳穴压豆来缓解胃肠道的刺激和疼痛，整个过程没有任何的痛苦，而且没有任何的
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药物副作用，所以很容易被病人所接受。 

5. 总结 

胃溃疡是一种由多种原因引起、以坏死为特征的胃粘膜肌层的病变。流行病学调查显示，我国居民

中大约有 10%的人曾经患过这种疾病，而且这种疾病的发生率还在逐年增加。胃溃疡在任何年龄段都可

能发生，好发的年龄段是 45~55 岁。这种疾病与饮食、生活习惯、个人体质、周围环境、遗传等因素有

关，也与幽门螺杆菌感染、胃酸、胃蛋白酶等因素有关。中医在此病的治疗中发挥了重要的优势，本文

就中医药治疗胃溃疡的方法进行综述，为此病的防治提供循证依据。 
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