
对于慢性胃炎， 很多人
表示吃点药就好了， 没啥事
儿！ 事实真的如此吗？ 慢性
胃炎如果得不到正确且及时
的治疗， 那么病情将会恶化！
我们就来聊一聊中西医治疗

慢性胃炎的方法， 让你远
离胃病困扰！
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为什么会得慢性胃炎？
1.�中医角度
中医认为， 脾胃为后天之本，

主运化水谷精微。 脾胃虚弱可分为
脾气虚、 脾阳虚、 胃气虚、 胃阴虚
等多种类型 。 脾气虚导致运化无
力， 水湿内停， 湿邪困脾， 进而引
发慢性胃炎； 脾阳虚则表现为寒湿
内蕴， 脾阳不振， 运化失常， 进而
导致慢性胃炎； 胃气虚和胃阴虚则
表现为胃气不足， 胃阴耗损， 导致
胃失濡养， 进而引发慢性胃炎。

2.�西医角度
幽门螺杆菌 （Hp） 感染 ： Hp

是一种革兰氏阴性杆菌， 主要寄生
在胃黏膜中， 其产生的尿素酶和空
泡毒素可损伤胃黏膜， 导致炎症、
溃疡等病变， 被认为是慢性胃炎主
要病因之一。

生活方式和环境因素： 长期食
用高盐 、 高脂肪 、 辛辣刺激性食
物， 以及吸烟、 饮酒等不良生活习
惯， 可能导致胃黏膜损伤， 进而引
发慢性胃炎。

中医如何治疗慢性胃炎？
1.�辨证论治
脾胃虚弱型 ： 表现为胃脘隐

痛、 腹胀、 纳呆、 面色萎黄、 大便
溏薄。 治疗应以健脾和胃为主， 可
服用六君子汤 （陈皮 、 半夏 、 茯
苓、 甘草、 白术、 人参）。

肝胃不和型： 患者表现为胃脘
胀痛、 嗳气、 胸闷、 善太息。 治疗

应以疏肝解郁、 和胃止痛为主， 可
服用柴胡疏肝散 （柴胡、 陈皮、 川
楝子、 枳壳、 芍药、 甘草）。

寒湿困脾型： 患者表现为胃脘
冷痛、 疼痛剧烈、 遇冷加重、 口淡
无味。 治疗应以温中散寒、 健脾和
胃为主， 可服用理中丸 （干姜、 甘
草、 白术、 人参）。

胃阴不足型： 患者表现为胃脘
隐痛、 口干咽燥、 大便干结。 治疗
应以滋养胃阴、 益气健脾为主， 可
服用益胃汤 （沙参、 麦冬、 石斛、
玉竹、 乌梅、 百合、 甘草）。

瘀血阻络型： 患者表现为胃脘
疼痛如针刺， 痛有定处， 拒按， 入
夜尤甚 ， 或有便血 ， 舌暗红或紫
暗， 脉弦涩。 治疗以化瘀通络、 和
胃止痛为主， 可服用失笑散和丹参
饮 （五灵脂、 蒲黄、 丹参、 檀香、
砂仁）。

脾胃湿热型： 患者表现为胃脘
灼热胀痛、 嘈杂、 脘腹痞闷、 口干
口苦 、 渴不欲饮 、 身重肢倦 、 尿

黄、 舌质红、 舌苔黄腻、 脉滑。 治
疗应以清热利湿、 醒脾化浊为主，
可服用三仁汤 （杏仁、 薏苡仁、 白
蔻仁、 白通草、 飞滑石、 竹叶、 厚
朴、 法半夏）。

2.�中药外治法
艾灸： 主要作用是温经散寒、

通络止痛。 取穴如中脘、 足三里、
内关等， 每次治疗 20～30 分钟， 每
日或隔日一次。

穴位敷贴 ： 选用具有温中散
寒、 健脾和胃的中药， 如白术、 陈
皮等研末制成药膏， 敷贴在中脘、
足三里、 天枢等穴位。 每次治疗 2～
4 小时， 每日一次， 持续 3～7 天。

中药泡脚 ： 选用具有温中散
寒、 健脾和胃的中药， 如干姜、 艾
叶、 附子等， 煎煮后泡脚。 每次泡
脚 20～30 分钟， 每日一次， 持续 3～
7 天。

西医如何治疗慢性胃炎？
1.�根除 Hp感染

对于 Hp 感染的慢性胃炎患者，
根除 Hp 是关键的治疗措施。 常用
抗生素组合包括： 阿莫西林、 克拉
霉素、 甲硝唑等。

2.�抑制胃酸分泌
对于胃酸分泌过多的慢性胃炎

患者， 可以使用质子泵抑制剂， 如
奥美拉唑、 兰索拉唑等， 以降低胃
酸水平， 缓解症状。 通常需要连续
使用 4～8 周。

3.�保护胃黏膜
针对胃黏膜受损的慢性胃炎患

者， 可以使用胃黏膜保护剂， 如枸
橼酸铋钾、 枸橼酸胶体果胶铋、 硫
糖铝等， 以促进胃黏膜修复。

4.�缓解症状
针对慢性胃炎症状的治疗， 可

以采用对症处理。 如痉挛性疼痛者
可用解痉剂 （如普鲁本辛、 东莨菪
碱等)； 恶心、 呕吐时可使用止吐药
（如甲氧氯普胺、 多潘立酮等）； 有
上腹饱胀、 食欲差等明显胃动力下
降症状者 ， 可服用促胃动力药物
（如莫沙必利、 多潘立酮等）； 精神
症状明显者可使用镇静剂； 有恶性
贫血时可使用维生素 B12、 叶酸片等。

总之， 中西医结合治疗慢性胃
炎具有明显的优势， 而且中西医结
合可以缓解西药治疗带来的副作
用， 提高患者的生活质量， 有助于
提高患者对治疗的依从性， 增强治
疗信心。
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脑动脉瘤， 这个看似陌生的名
词， 实际上可能隐藏在你的遗传基
因中， 随时可能成为潜在的健康威
胁。 虽然这种疾病并不如常见的感
冒或流感那样广为人知， 但它却具
有极大的破坏力。 随着医学科技的
不断发展， 我们对脑动脉瘤的认识
正在不断深入， 而及时筛查的重要
性也愈发凸显。

什么是脑动脉瘤？
脑动脉瘤是指脑血管系统中的

一种异常扩张， 通常是血管壁的局
部薄弱或异常， 导致血管在这一区
域突出成囊状或球状结构。 这种突
出部分通常被称为瘤或动脉瘤。 脑
动脉瘤的形成通常与血管壁的结构
有关。 正常的血管壁由三个层次组
成： 内膜、 中膜和外膜。 当某一部
分血管壁变得薄弱或异常时， 血液
的压力可以导致血管在该部分扩
张， 并形成动脉瘤。

脑动脉瘤的危险在于它们可能
会破裂， 导致脑出血， 这是一种危
及生命的情况。 脑出血可以引起严
重的神经系统损伤 ， 甚至导致死
亡。 因此， 脑动脉瘤的诊断和治疗
至关重要。 脑动脉瘤通常不会引起
症状， 直到它们破裂或压迫周围的
神 经 组 织 。 因 此 ， 及 早 发 现 和

治疗脑动脉瘤是非常关键的。 其常
见的症状可能包括：

1.�剧烈头痛 （突发性或雷鸣般
的头痛） 这是脑动脉瘤破裂时最
常见的症状 。 痛苦通常被描述为
“爆炸性” 或 “最严重的头痛”， 与
以往的头痛有明显不同。 这种头痛
可能持续数天， 并逐渐加重。

2.� 恶心和呕吐 头痛常伴随恶
心和呕吐， 这可能是因为破裂的动
脉瘤会引起颅内压力增加， 刺激呕
吐中枢。

3.� 颈部僵硬 脑膜刺激可能导
致颈部僵硬， 这是脑脊液 （脑周围
的液体） 增加所致。

4.� 意识改变 破裂的动脉瘤可
能导致意识丧失或昏迷。 患者可能
表现出神志混乱、 嗜睡或昏迷。

5.� 视觉问题 脑动脉瘤可能对
周围的神经组织产生压力， 导致视
觉问题， 如双视、 视野缺损或眼球
运动异常。

6.� 面部或眼睛疼痛 动脉瘤的
位置可能会引起面部或眼睛疼痛，
有时被误诊为偏头痛。

7.� 言语困难 如果动脉瘤破裂
或压迫与言语相关的脑区， 患者可
能出现言语困难或语言模糊。

需要强调的是， 不是所有脑动

脉瘤都会破裂或导致明显的症状。
一些小型动脉瘤可能永远不会引起
问题， 而是被无意中发现。 因此，
即使没有明显症状， 如果你认为自
己有脑动脉瘤的风险， 例如家族史
中有人曾患有动脉瘤， 你也应该定
期接受医学检查， 以便及早发现并
治疗任何潜在问题。

脑动脉瘤的筛查
1.� 磁共振成像 （MRI） MRI

是一种非侵入性的成像技术， 常用
于检查脑动脉瘤。 MRI 可以提供高
分辨率的脑图像， 包括血管成像，
以帮助医生发现动脉瘤的位置、 大
小和形状。 有时， MRI 可能需要使
用对比剂， 以增强动脉瘤的可见性。

2.�磁共振血管造影 （MR� An-
giography） 这是 MRI 的一种特殊
形式， 用于查看脑血管系统。 通过
注射对比剂， 医生可以更清晰地看
到血管， 包括任何可能的动脉瘤。
MR 血管造影通常是非侵入性的，
不需要导管插入。

3.� 计算机断层扫描 （CT 扫
描） CT 扫描也可以用于检测脑动
脉瘤。 对比 CT 扫描可以提供有关
血管结构的信息 。 CT 血管造影
（CTA） 是一种特殊的 CT 扫描 ，
它涉及注射对比剂以可视化血管。

4.�数字减影血管造影 （DSA）
DSA 是一种介入性的检查， 通常在
怀疑患有脑动脉瘤的情况下进行。
它涉及将导管插入血管中， 然后通
过注射对比剂来清晰可视化血管和
动脉瘤。 DSA 通常在治疗脑动脉瘤
时使用， 因为它还允许进行介入性
治疗， 如血管修复或栓塞术。

5.� 磁共振磁敏感成像 （SWI）
这是一种用于评估脑组织微出血的
MRI 技术。 如果脑动脉瘤破裂导致
脑微出血， SWI 可以帮助医生确定
微出血的部位、 范围等。

6.� 磁 共 振 磁 流 变 图 像
（MRA） MRA 是一种用于评估血
流速度和方向的 MRI 技术， 可用
于检查血管异常， 包括动脉瘤。

脑动脉瘤的筛查通常依赖于医
生的临床怀疑和患者的症状。 如果
患者的家族史中有脑动脉瘤或出现
与脑动脉瘤相关的症状， 医生可能
会建议进行放射学检查来明确诊
断。 我们应该积极关注自己的健康
状况， 采取必要的预防措施， 以确
保我们的大脑和神经系统能够保持
健康， 继续为我们的生活和梦想提
供支持， 关爱自己的生命质量始于
及时的了解和行动！
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