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加味左金汤治疗胃溃疡的应用研究 

蒋晓春 

清镇市新店镇中心卫生院  贵州清镇 

【摘要】目的 论加味左金汤治疗在胃溃疡患者中的应用。方法 随机选择在我院医治的胃溃疡患者 100
例，按随机方式分组，其中 50 例采取常规西药治疗（对照组），另 50 例实施加味左金汤治疗（观察组），

经观察对比，得出结论。结果 对于各项数据的对比来说，观察组治疗方法的各项数据更加有优势，差异有

统计学意义（P＜0.05）。治疗之后观察组患者临床疗效、不良反应发生情况、治疗后临床症候积分明显优

于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。结论 使用本研究方法进行治疗，疗效显著，能够有效缓解腹胀、

腹痛等症状，值得临床推广应用。 
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Application of modified Zuojin Decoction in the treatment of gastric ulcer 
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【Abstract】Objective: On the application of modified Zuojin Decoction in the treatment of patients with 
gastric ulcer. Methods: 100 patients with gastric ulcer treated in our hospital were randomly divided into groups，
including 50 cases treated with conventional Western Medicine (control group) and 50 cases treated with modified 
Zuojin Decoction (observation group). After observation and comparison，a conclusion was drawn. Results: For the 
comparison of various data， the data of treatment methods in the observation group are more advantageous，and 
the difference is statistically significant (P < 0.05). After treatment，the clinical efficacy，adverse reactions and 
clinical symptom scores of the observation group were significantly better than those of the control group (P < 
0.05). Conclusion: Using this research method for treatment， the curative effect is remarkable，which can 
effectively alleviate the symptoms of abdominal distension and abdominal pain，which is worthy of clinical 
application. 
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胃溃疡是临床上常见的胃肠道疾病，其发病率

一般与饮食、工作、作息规律有关。现代人的生活

方式更加复杂，饮食结构不再单一，给胃肠道带来

了更大的负担，增加了胃肠道疾病的发生率[1-2]。胃

溃疡通常是由胃酸分泌过多和幽门螺杆菌感染等因

素引起的，会引起腹胀、腹痛和其他症状，严重时

可引起胃出血、穿孔甚至胃癌，发病后需要积极治

疗。用传统西药治疗这种疾病会增加耐药性并降低

其有效性，因此，建议结合传统的中医进行治疗。

本研究采用加味左金汤治疗，分析在胃溃疡患者治

疗中的应用及影响，旨在提高临床效果，经观察后

临床效果满意，报告如下。 
1 资料及方法 
1.1 一般资料 
我们按随机方式分组我院 2021 年 1 月-2021 年

12 月收治的胃溃疡患者 100 例。用随机数字法分为

对照组：年龄 27-73 岁，平均为（49.65±1.75）岁，

男性患者 33 例，女性患者 17 例，共 50 例；观察组：

年龄 28-74 岁，平均为（49.68±1.50）岁，男性患

者 38 例，女性患者 12 例，共 50 例。 
纳入标准：①交流沟通无障碍；②精神状态良

好；③均经内窥镜检查和其他检查确诊疾病。 
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排除标准：①伴感染性疾病者；②病理性溃疡

者；③伴免疫功能障碍者；④伴血液系统异常者。

基本资料差异无统计学意义（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组：给予常规西药治疗。即口服奥美拉唑

（生命科技(中山)生物药业有限公司，国药准字

H20054926），每次 20 毫克，一天一次；口服胶体

果胶铋胶囊（上海全宇生物科技确山制药有限公司，

国药准字 H20059265），每次 100 毫克，一日 4 次；

口服甲硝唑（武汉武药制药有限公司，国药准字

H42021744），每次 20 毫克，每日两次；口服阿莫

西林（珠海联邦制药股份有限公司，国药准字

H44023994），每次 1g，每天两次，持续 2 周。 
观察组：在对照组基础上实施加味左金汤治疗，

方法同下： 
三七 3g、黄芪 15g、柴胡 10g、煅牡蛎 15g、郁

金 10g、炙人 参 6g、甘草 6g、黄连 15g、吴茱 萸 5g、
煅瓦楞子 15g 以及香附 10g。每日一剂，分两次温

服，连续治疗 2 周后观察效果。 
1.3 效果标准 
根据《中医内科病症诊断疗效标准(六)》观察两

组临床疗效。无效：胃溃疡的临床症状没有改善，

胃镜检查时胃病灶没有改变甚至增加；有效：胃溃

疡临床表现部分消失，胃内镜检查胃病灶部分愈合；

显效：胃溃疡临床症状消失，胃镜检查胃部病变基

本愈合。总有效率=（显效+有效）/总例数 x100%。 
观察两组不良反应发生情况。包括恶心、呕吐、

腹泻、胃出血、反酸。 
两组使用自制量表对治疗后临床症候积分进行

评价。4 分满分，重度症状：4 分；中度症状：3 分；

症状较轻：1-2 分；无症状：0 分。 
1.4 统计学方法 
相关数据统计使用 SPSS24.0 软件分析数据，进

行配对 χ2 检验临床疗效、不良反应发生情况，以 t
检验治疗后临床症候积分等计量资料。P＜0.05 为有

统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组临床疗效对比 
对照组 50 例患者：显效者 22 例；有效者 18 例；

无效者 10 例；总有效率 80.00%（40/50）。 
观察组 50 例患者：显效者 31 例；有效者 16 例；

无效者 3 例；总有效率 94.00%（47/50）。两组满意

度相比，差异有统计学意义（χ2=8.664，P=0.003，P
＜0.05）。 

2.2 两组不良反应发生情况对比 
对照组 50 例患者：恶心者 3 例；呕吐者 0 例；

腹泻者 3 例；胃出血者 1 例；反酸者 1 例；总不良

反应发生率 16.00%（8/50）。 
观察组 50 例患者：恶心者 1 例；呕吐者 0 例；

腹泻者 0 例；胃出血者 1 例；反酸者 1 例；总不良

反应发生率 6.00%（3/50）。两组满意度相比，差异

有统计学意义（χ2=5.107，P=0.023，P＜0.05）。 
2.3 两组治疗前后临床症候积分对比 
治疗前，两组临床症候积分无明显差异；治疗

后，两组数据有明显差异，对照组上腹部胀痛、进

食缓慢评分为（2.73±0.69）分、（2.33±0.46）分，

观察组上腹部胀痛、进食缓慢评分为（1.32±0.61）
分、（1.31±0.42）分，数据差异有统计学意义（t=10.825，
P=0.000；t=11.579，P=0.000，P＜0.05）。对照组烧

灼痛评分为（2.49±0.57）分，观察组烧灼痛评分为

（1.54±0.59）分，数据差异有统计学意义（t=8.188，
P=0.000，P＜0.05）。 

3 讨论 
胃溃疡发生后，胃、十二指肠等都会受到影响，

胃黏膜受损，胃酸和食物被腐蚀，磨损胃壁组织，

胃部携带食物的能力降低，有时会出现胃酸过多和

食物反流的情况，会损害十二指肠和食道壁的粘膜，

降低患者对食物的兴趣，阻止肠道对营养物质的正

常吸收。胃溃疡可引起多种症状，包括嗳气、烧灼

感、腹胀和腹痛，这种疾病的病因主要与幽门螺杆

菌感染和胃酸分泌过多有关，溃疡面积增加，致病

细菌生长，消化系统抵抗细菌的能力下降，降低全

身水平，可引起便血等症状，严重时还会引起呕血，

疾病发作后，需要积极治疗以防止疾病恶化，导致

癌症发生。 
临床治疗以西医为主，用奥美拉唑、胶铋胶囊、

甲硝唑和阿莫西林对胃溃疡的改善更直观，促进抗

炎和胃黏膜修复，但长期用药效果不佳，幽门螺杆

菌不能通过西药的作用完全消灭，胃溃疡复发的可

能性很大。经过一段时间的临床治疗，患者经常会

出现腹痛和进食后的饱胀感，胃肠道功能时好时坏，

临床效果不理想[3-5]。加味左金汤对肝郁气滞、气火
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侵袭胃经有很好的治疗作用，该药能活血、止痛、

养脾胃。加味左金汤治疗增强了临床治疗中的抗细

菌能力，抑制幽门螺杆菌的繁殖，促进身体的新陈

代谢，保护内部环境，让血管正常运作。在临床治

疗上，加味左金汤是中西药的良好结合治疗方式，

最大限度发挥中医治疗“胃脘、腹胀”的功效，增

强药物的解毒、抗菌、镇痛能力，调节胃溃疡的病

因，增强机体免疫力，防止疾病复发。 
中医对于胃溃疡有着系统性的认知，中医认为

胃滞、失和、湿热泛化是胃溃疡的主要原因，治疗

应以制酸理气、止痛为原则[6-8]。加味左金汤中炙甘

草能补气益气，三七、郁金用于促进血液循环，消

除淤血和缓解疼痛，黄芪清热解毒，具有抗菌作用，

柴胡与香附用来活血，人参、炙黄芪用于补气。组

方整体具有助阳化气、止痛、消淤、健脾养胃的功

效，可提高身体机能和免疫力，抑制胃酸分泌，有

效缓解腹痛等症状，与西药合用，疗效加倍，可以

长期抵抗有害细菌和药物，并逐渐减少有害细菌，

胃部组织细胞增多，尽快愈合，控制胃酸量，胃的

蠕动越来越充分。在临床治疗中用加味左金汤治疗

为胃溃疡的临床治疗增添了新的思路，增加中西医

结合治疗频次，提高中西医结合治疗胃溃疡的配合

能力，改变乱用药物、药物副作用等情况，从而加

强主治医师的临床经验，确保患者安全。在临床治

疗中用加味左金汤治疗对改善神经功能和心脏也有

积极作用，调和身体，促进脏腑之间的气血循环，

增强心肾稳定。西药治疗肾脏的药物保护能力较弱，

肾功能负担趋于加重，治疗效果不理想。在加味左

金汤治疗后，肾脏血管、细胞浆膜等发生变化，白

细胞渗入肾脏的概率降低，机体免疫功能逐渐恢复

正常，免疫细胞可以抵抗恶性细菌，加强身体的微

循环。本研究使用不同的治疗方式对比数据，得出

结论。结果显示，观察组患者临床疗效、不良反应

发生情况、治疗后临床症候积分明显优于对照组，

两组间数据对比有显著差异（P＜0.05），表明观察

组使用加味左金汤治疗的效果优于对照组[9]。在这

项研究中，同时给予两种治疗，增加了治愈胃溃疡

的机会，减少恶心和胃肠道反应等不良症状，提高

临床治疗能力。 
总之，使用本研究方法进行治疗，治疗效果显

著，可有效缓解腹胀、腹痛等症状，因此它具有重

要的推广价值和临床应用价值。 
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