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胃痛中医诊疗专家共识意见

海峡两岸医药卫生交流协会中医药专业委员会消化学组

胃痛是由于脾胃受损、气血失调所引起的胃脘
部疼痛，又称胃脘痛。胃痛往往兼见胃脘部痞闷、
胀满、嗳气、反酸、纳呆、胁痛、腹胀等症状，电
子胃镜检查或上消化道钡餐造影多阳性，甚至可见

吐血、黑便、呕吐、卒腹痛等症［1 － 2］。
现代医学中急慢性胃炎、消化性溃疡、胃癌和

功能性消化不良等疾病见有胃脘部位疼痛者，可参

照本共识意见进行辨证论治。

1 诊断与鉴别诊断

1. 1 诊断要点
1) 胃脘部疼痛，常伴有纳呆食少，痞闷、胀
满，恶心呕吐，嗳气、反酸、嘈杂等; 2 ) 发病常
与感受外邪、饮食不节、情志不遂、劳倦过度、素
体虚弱等因素有关; 3) 发病或急或缓，常有反复
发作的病史。
1. 2 鉴别诊断
1. 2. 1 痞满 与胃痛部位同在心下，但痞满是指
心下痞塞，胸膈满闷，触之无形，按之不痛的病

证; 胃痛以痛为主，痞满以满为患，且病及胸膈。
1. 2. 2 真心痛 心居胸中，其痛常及心下而出现
类似胃痛的表现。典型的真心痛为当胸而痛，其痛
多为刺痛、剧痛，且痛引肩背，常伴有气短、汗出
等，病情较急，正如《灵枢·厥病》所云: “真心
痛，手足青至节，心痛甚，旦发夕死”。中老年人
既往无胃痛病史而突发胃脘部疼痛者，当注意真心

痛的发生。
1. 2. 3 胁痛 胁痛是以两胁疼痛为主症，肝气犯
胃引起的胃痛有时也可出现胃痛连及两胁，但仍然

以胃脘部疼痛为主症，两者具有明显的区别。
1. 2. 4 腹痛 腹痛是指胃脘部以下、耻骨毛际以
上整个部位疼痛为主，胃痛是以上腹胃脘部近心窝

处疼痛为主，两者仅就疼痛部位来说是有区别的。
但胃处腹中，与肠相连，因而在个别特殊病证中胃

痛可以影响及腹，而腹痛亦可牵连于胃，这就要从

其疼痛的主要部位和如何起病来加以辨别。

2 病因病机

胃痛的病位在胃，与肝、脾密切相关。疾病早
期多为外邪、饮食、情志所伤，以实证为主; 后期
常见脾虚等正气虚弱，病变由实转虚，如寒邪日久

损伤脾阳; 或因虚致实，如脾胃虚弱，运化失司，

水湿内停，湿郁化热，最终导致虚实错杂之证。病
因为感受外邪，饮食不节，情志不畅，劳倦过度和

素体虚弱。病机关键为胃气失和，气机不利，不通
则痛; 胃失濡养或胃失温养，不荣则痛。

3 辨证论治

3. 1 辨证要点
3. 1. 1 辨寒热 外受寒凉或过食生冷而发病或加
重，胃中绞痛，得温痛减，口淡不渴或渴不欲饮者

属寒; 胃中灼热，痛势急迫，得冷饮而痛减，口干

渴或口苦者属热。
3. 1. 2 辨虚实 凡属暴痛，痛势剧烈，病而拒按，
食后痛甚或痛而不移，病无休止，壮年新病，补而

痛剧者属实; 若疼痛日久或反复发作，痛势绵绵，

痛而喜按，得食痛减，或劳倦加重、休息后减轻，
年高久病，攻而痛甚者为虚。
3. 1. 3 辨气血 从疼痛性质上，若以胀痛为主，
伴嗳气者属气滞; 痛如针刺或刀割或伴吐血、黑便
者属血瘀。从疼痛部位而言，若痛无定处，攻冲作
痛者为气滞; 痛处固定或扪之有积块者为血瘀。从
病程而论，初病多在气，久病多在血。
3. 1. 4 辨脏腑 在胃者，多属胃病初发，常因外
感、伤食引起，症见胃脘胀痛，闷痛，嗳气，痛无
休止，大便不爽，脉滑等。在肝胃者，多属反复发
作，每与情志不遂有关，症见胃脘胀痛连及胸胁，

窜走不定，太息为快，脉弦等。在脾胃者，多属久
病，症见胃中隐痛，饥时为甚、进食可缓，劳倦则
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重、休息则轻，面色萎黄，疲乏无力，大便溏薄，
脉缓等。
3. 2 治疗原则
胃痛的基本治则为理气和胃止痛，常用治法有

散寒止痛、消食和胃、疏肝理气、清胃泻热、活血
化瘀、清热化湿、养阴和胃、温阳止痛、健脾和胃
等。在审因论治时，适当配合辛香理气之品往往能
加强止痛功效，但服用此类药物应中病即止，不可

太过，以免伤津耗气。
3. 3 分证论治［3 － 6］

3. 3. 1 胃气壅滞证
主症: 胃脘胀痛，食后加重，嗳气。
兼症: 纳呆食少，嗳腐，或有明显伤食病史，

或有感受外邪病史并伴有风寒、风热、暑湿等相应
表证。
舌脉: 舌质淡红，苔白厚腻或薄白、薄黄，脉

滑，或兼浮、浮数、濡。
治法: 理气和胃止痛。
方药: 《太平惠民和剂局方》香苏散加减: 紫

苏梗、紫苏子各 6 ～ 10 g，醋香附 6 ～ 10 g，陈皮
6 ～ 10 g，清半夏 6 ～ 10 g，茯苓 6 ～ 15 g，川楝子
6 ～ 10 g，延胡索 6 ～ 10 g，焦三仙各 6 ～ 10 g，炒莱
菔子 6 ～ 10 g，炒鸡内金 6 ～ 10 g，连翘 6 ～ 10 g。
3. 3. 2 胃中蕴热证
主症: 胃脘灼热，得凉则减，遇热则重。
兼症: 反酸，口干喜冷饮，或口臭不爽，口舌

生疮，大便秘结。
舌脉: 舌质红，苔黄少津，脉滑数。
治法: 清胃泻热，和中止痛。
方药: 《金匮要略》泻心汤合 《素问病机气宜

保命集》金铃子散加减: 黄连 6 ～ 10 g，黄芩 6 ～
15 g，大黄 6 ～ 10 g，乌贼骨 6 ～ 15 g，浙贝母 6 ～
15 g，煅瓦楞子 6 ～ 15 g，蒲公英 6 ～ 15 g，陈皮 6 ～
10 g，茯苓 6 ～ 15 g，清半夏 6 ～ 10 g，川楝子 6 ～
10 g，延胡索 6 ～ 10 g，焦三仙各 6 ～ 10 g。
3. 3. 3 肝胃气滞证
主症: 胃脘胀痛，连及两胁，攻撑走窜，每因

情志不遂加重。
兼症: 喜太息，不思饮食，精神抑郁，夜寐

不安。
舌脉: 舌质淡红，苔薄白，脉弦。
治法: 疏肝和胃，理气止痛。
方药: 《景岳全书》柴胡疏肝散加减: 北柴胡

6 ～ 10 g，赤芍、白芍各 6 ～ 10 g，川芎 6 ～ 10 g，香

附 6 ～10 g，陈皮 6 ～10 g，枳壳 6 ～10 g，旋覆花 6 ～
10 g ( 包煎) ，郁金 6 ～ 10 g，川楝子 6 ～ 10 g，延胡
索 6 ～ 10 g，炙甘草 3 ～ 6 g。
3. 3. 4 肝胃郁热证
主症: 胃脘灼痛，痛势急迫。
兼症: 嘈杂反酸，口干口苦，渴喜凉饮，烦躁

易怒。
舌脉: 舌质红，苔黄，脉弦数。
治法: 清肝泻热，和胃止痛。
方药: 《景岳全书》化肝煎合 《丹溪心法》左

金丸加减: 牡丹皮 6 ～ 10 g，栀子 6 ～ 10 g，黄连 6 ～
10 g，吴茱萸 3 ～ 6 g，陈皮 6 ～ 10 g，法半夏 6 ～
10 g，茯苓 6 ～ 15 g，川楝子 6 ～ 10 g，延胡索 6 ～
10 g，枳实 6 ～ 10 g，瓜蒌 6 ～ 15 g，煅瓦楞子 6 ～
15 g ( 先煎) ，浙贝母 6 ～ 15 g，蒲公英 6 ～ 15 g，龙
胆草 6 ～ 10 g，炙甘草 3 ～ 6 g。
3. 3. 5 胃络瘀阻证
主症: 胃脘疼痛，状如针刺或刀割，痛有定处

而拒按。
兼症: 病程日久，胃痛反复发作而不愈; 呕

血、便血之后，面色晦暗无华，唇暗; 女子月经衍
期，色暗。
舌脉: 舌质暗有瘀点瘀斑，苔薄白，脉涩。
治法: 理气活血，化瘀止痛。
方药: 《太平惠民和剂局方》失笑散合 《时方

歌括》丹参饮加减: 丹参 6 ～ 15 g，檀香 3 ～ 6 g
( 后下) ，砂仁 3 ～ 6 g ( 后下) ，蒲黄 6 ～ 10 g，五灵
脂 6 ～ 10 g，三七粉 3 ～ 6 g ( 冲服) ，川楝子 6 ～
10 g，延胡索 6 ～ 10 g，陈皮 6 ～ 10 g，法半夏 6 ～
10 g，茯苓 6 ～ 15 g，炙甘草 3 ～ 6 g。
3. 3. 6 脾胃虚寒证
主症: 胃脘隐痛，遇寒或饥时痛剧，得温熨或

进食则缓，喜暖喜按。
兼症: 面色不华，神疲肢怠，四末不温，食少

便溏，或泛吐清水。
舌脉: 舌质淡胖，边有齿痕，苔薄白，脉沉细。
治法: 温中健脾。
方药: 《金匮要略》黄芪建中汤加减: 黄芪

6 ～ 15 g，桂枝 6 ～ 10 g，白芍 6 ～ 15 g，干姜 6 ～
10 g，吴茱萸 3 ～ 6 g，煅瓦楞子 6 ～ 15 g ( 先煎) ，
陈皮 6 ～ 10 g，法半夏 6 ～ 10 g，茯苓 6 ～ 10 g，延胡
索 6 ～ 10 g，炙甘草 3 ～ 6 g。
3. 3. 7 胃阴不足证
主症: 胃脘隐痛或隐隐灼痛。
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兼症: 嘈杂似饥，饥不欲食，口干不欲饮，咽

干唇燥，大便干结。
舌脉: 舌体瘦，质嫩红，少苔或无苔，脉细而数。
治法: 养阴益胃。
方药: 《温病条辨》益胃汤合 《伤寒论》芍药

甘草汤加减: 北沙参 6 ～ 15 g，生地黄 6 ～ 15 g，麦
冬 6 ～ 10 g，当归 6 ～ 10 g，白芍 6 ～ 15 g，石斛 6 ～
10 g，延胡索 6 ～ 10 g，香橼皮 6 ～ 10 g，炙甘草 3 ～
6 g。

4 中成药

4. 1 理气和胃止痛类
胃苏颗粒每次 5 g，每日 3 次; 气滞胃痛颗粒

每次 5 g，每日 3 次; 舒肝和胃丸每次 6 g，每日 3
次; 沉香舒气丸每次 6 g，每日 2 ～ 3 次。
4. 2 理气活血、化瘀止痛类
荜铃胃痛颗粒每次 5 g，每日 3 次; 复方田七

胃痛胶囊每次 2 g，每日 3 次; 元胡止痛片每次 1 ～
1. 5 g，每日 3 次。
4. 3 清胃泻热、消导和中类
枫蓼肠胃康颗粒每次 6 ～ 9 g，每日 2 次; 三九

胃泰颗粒每次 20 g，每日 2 次; 枳实导滞丸每次
6 ～ 9 g，每日 2 次。
4. 4 温中散寒、健脾和胃类
温胃舒胶囊每次 3 g，每日 2 次; 虚寒胃痛颗

粒每次 3 g，每日 3 次; 理中丸每次 9 g，每日 2 次;
香砂养胃丸每次 9 g，每日 2 次。
4. 5 养阴益胃、缓急止痛类
阴虚胃痛颗粒每次 5 g，每日 2 次; 养胃舒胶

囊每次 10 ～ 20 g，每日 2 次。

5 其他治法［7 － 9］

5. 1 针灸治疗
针刺具有健脾养胃、化瘀止痛功效。辨证取穴

主穴以足阳明、手厥阴经穴及相应募穴为主，取
穴: 足三里、内关、中脘; 随证配穴: 寒邪犯胃者
加胃俞，饮食停滞者加下脘、梁门，肝气犯胃者加
太冲，气滞血瘀者加膈俞，脾胃虚寒者加气海、关
元、脾俞、胃俞，胃阴不足者加三阴交、内庭。
5. 2 艾灸治疗
艾灸具有温通经络、调和气血、直达病所功

效。取穴: 内关、中脘、足三里、胃俞; 采用艾条
灸，每日 1 次，每次 20 ～ 30 min，以皮肤潮红为
度，可与针刺配合使用。本法适用于反复发作的上
腹胀满、怕冷、嗳气等脾胃虚寒型、气滞型胃痛。

5. 3 烫熨疗法
烫熨疗法具有祛风除湿、散寒止痛、活血化

瘀、解痉消肿功效。临床可选用肉桂、干姜、桂
枝、香附、川芎、木香、荆芥等药物风干打碎，装
入布袋内扎紧，药袋清水浸泡 10 min 后沥干，放
入微波炉将药包加热后隔毛巾敷在胃脘部。烫熨治
疗时间 30 min左右。本法适用于脾胃虚寒、气虚、
寒湿、血瘀型胃痛。
5. 4 穴位敷贴治疗
穴位敷贴具有畅通经络气血、调和阴阳功效。

选用当归、乳香、没药、吴茱萸等药物研成粉末，
用酒和蜂蜜拌匀，制成 1. 5 ～ 2 cm 的圆形药丸。取
穴: 胃俞、上脘、中脘、至阳、足三里等。本法适
用于寒凝、气滞、血瘀和脾胃虚寒型胃痛。

6 调摄及预防

实证胃痛的发生与感受外邪特别是外感寒邪、
饮食不节、情绪过激以及烟酒过度关系密切，因此
应注意气候变化，注意增加衣物，饮食宜清淡、半
流质、易消化、不凉不热及不宜过饱，保持情绪稳
定和乐观。虚证胃脘痛的发生与素体虚弱的关系密
切，因此宜劳逸结合，避免过劳过逸。若胃痛剧烈
难忍，胃脘拒按，或伴寒战高热，大汗出或汗出如

油，面色苍白，四肢发冷，应嘱患者保持镇静、卧
床休息，并及时就医。胃痛而吐血、便血者，应按
血证及时处理。
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院) 、黄恒青 ( 福建省第二人民医院 ) 、黄穗平
( 广州中医药大学第二附属医院) 、舒劲 ( 甘肃中
医学院附属医院) 、谢胜 ( 广西中医药大学第一附
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