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克拉霉素联合三联疗法治疗幽门螺旋杆菌感染相关胃炎的临床效果分析 
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【摘要】目的 探究克拉霉素与三联疗法联用对幽门螺旋杆菌感染相关胃炎的临床治疗效果。方法 将我院于

2024 年 2 月~2025 年 2 月收治的幽门螺旋杆菌感染相关胃炎患者 80 例设为研究样本，依照信封随机分组法分成

参考组（三联疗法）与实验组（克拉霉素联合三联疗法）两组，每组 40 例。对比两组的效果差异。结果 在症状

积分方面，治疗前，两组无显著差异（P＞0.05），治疗后，实验组的反酸、嗳气及上腹疼痛积分均明显更低（P<0.05）；
在治疗有效率上，实验组明显更高（P<0.05）。结论 克拉霉素与三联疗法联用方案在幽门螺旋杆菌感染相关性胃

炎的治疗中疗效优异，能有效改善患者症状，提高治疗有效率。 
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pylori infection related gastritis 
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【Abstract】Objective To investigate the clinical therapeutic effect of clarithromycin combined with triple therapy 
on Helicobacter pylori infection related gastritis. Methods 80 patients with Helicobacter pylori infection related gastritis 
admitted to our hospital from February 2024 to February 2025 were selected as the study sample. They were randomly 
divided into a reference group (triple therapy) and an experimental group (clarithromycin combined triple therapy) using 
envelope randomization, with 40 patients in each group. Compare the differences in effectiveness between the two groups. 
Results In terms of symptom scores, there was no significant difference between the two groups before treatment (P>0.05). 
After treatment, the experimental group had significantly lower scores for acid reflux, belching, and upper abdominal pain 
(P<0.05); In terms of treatment effectiveness, the experimental group was significantly higher (P<0.05). Conclusion The 
combination therapy of clarithromycin and triple therapy has excellent therapeutic effects in the treatment of Helicobacter 
pylori infection related gastritis, effectively improving patient symptoms and enhancing treatment efficacy. 
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幽门螺旋杆菌感染是一种常见的消化系统疾病，

其与多种胃肠道病症的发生及进展存在紧密关联，其

中胃炎是最为常见的相关疾病之一[1]。幽门螺旋杆菌感

染相关胃炎患者常出现反酸、嗳气、上腹疼痛等不适症

状，患者生活质量会遭受严重冲击，若无法及时给予有

效干预手段，病情极可能不断恶化，增加胃溃疡、胃癌

等严重疾病的发生风险[2]。目前，针对幽门螺旋杆菌感

染相关胃炎的治疗，三联疗法是较为常用的方案。然而，

随着抗生素的广泛使用，幽门螺旋杆菌的耐药性问题

日益突出，导致传统三联疗法的疗效受到一定影响。因

此，寻找更有效的治疗方案成为临床研究的热点。克拉

霉素属于大环内酯类抗生素的一种，具有较强的抗菌

活性，对幽门螺旋杆菌具有良好的杀灭作用[3]。聚焦于

分析克拉霉素与三联疗法联用方案针对幽门螺旋杆菌

感染相关胃炎的实际疗效，为临床治疗提供参考依据。

现报道如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 
将我院于 2024 年 2 月~2025 年 2 月收治的幽门螺

旋杆菌感染相关胃炎患者 80 例设为研究样本，采用信
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封随机分组法将患者分配至参考组及实验组，各 40例。

参考组由 22 例男性和 18 例女性组成；年龄 20~68 岁，

均值（45.12±5.68）岁；患病 3 个月~8 年，均值（3.05
±1.10）年。实验组中含 23 例男性和 17 例女性；年龄

21~67 岁，平均年龄（44.85±5.72）岁；患病 2 个月~7
年，均值（2.98±1.02）年。两组信息差异不大（P＞
0.05）。纳入标准：（1）经胃镜检查、快速尿素酶试

验以及碳 14 呼气试验等综合检查手段，确诊为幽门螺

旋杆菌感染相关胃炎；（2）存在反酸、嗳气、上腹疼

痛等典型症状；（3）患者主动表示愿意参与本研究，

并已签署知情同意文件；（4）病历资料无缺失。排除

标准：（1）不耐受本研究中所涉及的药物者；（2）伴

其他严重器质性病变者；（3）近 1 个月内曾接受过抗

生素、铋剂或质子泵抑制剂治疗者；（4）处于妊娠期

或哺乳期的女性患者；（5）认知功能受损。 
1.2 方法 
参考组：采用三联疗法进行治疗。奥美拉唑肠溶胶

囊（20mg/粒），于早晚餐前 30 min 口服，每次 20mg，
每日 2 次；阿莫西林胶囊（0.25g/粒），早晚餐后服用，

每次 1.0g，每日 2 次；甲硝唑片（0.2g/片），早晚餐后

口服，每次 0.4g，每日 2 次。疗程为 14 天。 
实验组：在三联疗法的基础上联合克拉霉素进行

治疗。即在服用奥美拉唑肠溶胶囊、阿莫西林胶囊、甲

硝唑片的基础上，加用克拉霉素缓释片（规格：0.5g/
片），每次 0.5g，每日 2 次，早晚餐后口服。疗程同样

为 14 天。 
1.3 观察指标 

（1）症状积分：治疗前及治疗 14 天后，对两组

反酸、嗳气、上腹疼痛评分。应用四级评分标准，0 分

对应无症状，1 分指症状轻微且未扰生活，2 分较明显

常发、有影响，3 分严重持续、严重影响生活。积分越

低症状越轻。 
（2）临床疗效：治疗 14 天后，根据患者的症状改

善状况及胃镜检查结果予以评价。患者反酸、嗳气、上

腹疼痛等症状基本消失，胃镜检查示胃黏膜炎症显著

缓解或复常，充血、水肿、糜烂等炎性改变基本消退或

大幅度好转，为显效；患者症状显著缓解，胃镜示胃黏

膜炎症有所减轻，胃黏膜炎症表现较治疗前有所好转，

但没有完全恢复正常，视为有效；患者症状无改善或加

重，胃镜检查结果表明，胃黏膜炎症未见减轻迹象，甚

至较治疗前无改善或呈恶化趋势，为无效。总有效率=
（显效例数+有效例数）/总例数×100%。 

1.4 统计学分析 
研究数据经 SPSS23.0 处理，采用卡方（χ²）对分

类变量进行统计，使用 t 对连续变量进行统计，以%和

（ x ±s）表示，P<0.05 表示差异显著。 
2 结果 
2.1 对比两组的症状积分 
在症状积分方面，治疗前，两组无显著差异（P＞

0.05），治疗后，实验组的反酸、嗳气及上腹疼痛积分

均明显更低（P<0.05），详见表 1。 
2.2 对比两组的临床疗效 
在治疗有效率上，实验组明显更高（P<0.05），详

见表 2。 

表 1  两组的症状积分比较（ x ±s，分） 

组别 例数 
反酸 嗳气 上腹疼痛 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

实验组 40 7.65±1.25 0.66±0.19 5.71±1.46 0.54±0.16 6.97±1.30 1.23±0.15 

参考组 40 7.48±1.05 2.60±1.48 5.69±1.34 2.32±1.06 6.88±1.27 3.43±1.61 

t - 0.659 8.223 0.064 10.502 0.313 8.605 

P - 0.512 0.001 0.949 0.001 0.755 0.001 

表 2  两组的临床疗效比较[n(%)] 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效 

实验组 40 24（60.00） 15（37.50） 1（2.50） 39（97.50） 

参考组 40 15（37.50） 16（40.00） 9（22.50） 31（77.50） 

χ² -    4.314 

P -    0.007 
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3 讨论 
幽门螺旋杆菌感染相关胃炎作为临床常见的消化

系统疾病，其引发的反酸、嗳气、上腹疼痛等症状不仅

严重降低了患者的生活质量，若未得到及时有效的治

疗，还可能进一步发展为一系列严重并发症，对患者的

身体健康构成极大威胁。在选择治疗方案时，需综合考

虑药物的疗效、安全性、耐药性以及患者的个体差异等

多方面因素，以确保治疗的有效性和可持续性[4]。 
三联疗法作为当下应对幽门螺旋杆菌感染引发胃

炎的常规治疗策略，核心要点是联合应用质子泵抑制

剂以及两种抗生素（像阿莫西林和甲硝唑）协同治疗[5]。

奥美拉唑可抑制胃酸分泌，促使胃内 pH 值升高，为抗

生素发挥抗菌作用创造有利环境；阿莫西林则通过干

扰细菌细胞壁的合成，导致细菌溶解死亡；甲硝唑则对

厌氧菌具有强大的杀灭作用，三者协同作用，旨在彻底

清除幽门螺旋杆菌[6]。然而，随着抗生素的广泛使用，

幽门螺旋杆菌的耐药性问题日益凸显，使得传统三联

疗法的疗效受到一定影响。 
本研究在三联疗法的基础上联合克拉霉素进行治

疗，旨在探索更有效的治疗方案。克拉霉素是属于大环

内酯类抗生素的一种，具有强大的抗菌活性，对幽门螺

旋杆菌具有良好的杀灭作用。其核心作用机理在于抑

制细菌蛋白质的合成进程，进而遏制细菌的增殖[7]。本

研究结果显示，治疗后实验组的反酸、嗳气及上腹疼痛

积分均明显低于参考组，且治疗有效率显著高于参考

组。这一结果可能归因于克拉霉素的加入增强了整体

的抗菌效果，更有效地清除了幽门螺旋杆菌，从而显著

改善了患者的临床症状[8]。此外，克拉霉素与三联疗法

中其他药物的协同作用，也可能进一步提高了治疗效

果，减少了耐药性的发生[9]。 
综上所述，克拉霉素与三联疗法相结合不仅能显

著改善幽门螺旋杆菌感染相关胃炎患者症状，还能提

高治疗有效率，存在应用价值。 
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