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反复胃疼别放过幽门螺杆菌

（下转D04版）

幽门螺杆菌不容易彻底治愈

单独使用抗生素治疗效果只有20%

最近北京居高不下的气温
让人们更加偏好生冷食物，加
之最近欧洲杯热播，一杯冰凉
的生啤再加上烤串几乎成了午
夜看球的标配。但是这样一
来，肠胃不适的情况也越来越
多。不过，如果你还认为偶尔
的胃疼仅仅是吃坏了东西的
话，那可能真是想错了。因为
在你的胃里可能正驻扎着一支
细菌大军，像开荒部队一样辛
勤地开垦着胃黏膜这片贫瘠的
土地。也许刚开始只是零星的
胃痛，但随之而来的就可能是
各种绵延不愈的胃部疾病，甚
至还有罹患胃癌的风险。这种
细菌就是在1983年才被人类真
正认识的幽门螺杆菌。

海军总医院消化内科副
主任医师刘景表示，幽门螺杆
菌的携带人群比较多，这和细
菌传播的模式有关。幽门螺
杆菌感染的途径是口对口（比
如共用餐具）、排泄物对口（比
如被污染的食物）。如果一个
家庭中有一个人感染了幽门
螺杆菌，其它家庭成员也非常
容易被感染。而在同一个家
庭的成员身上往往会发现相
同的幽门螺杆菌。另外幽门
螺杆菌的感染往往是小量多
次接触造成的，比如通过餐具
的传播，往往是每天都在进
行。这些因素使得幽门螺杆
菌传播比较广泛，而且也不容
易彻底治愈。

如果检查出感染了幽门

螺杆菌，那是不是应该进行治
疗呢？刘景表示，很多感染幽
门螺杆菌的人本身并没有胃
部的疾病，或者仅仅只是有腹
胀和其它一些上腹部的不适，
这类人群是否需要针对幽门
螺杆菌进行治疗还存在争议。

因为目前发现和幽门螺
杆菌有直接关系的胃部疾病
有消化性胃溃疡和部分胃炎，
这些情况一定要治疗。而其
他一些胃部疾病并不是直接
和幽门螺杆菌有关，这部分患
者是否治疗还没有统一的要
求，往往取决于患者的意愿。
不过由于目前证明有幽门螺
杆菌可能增加胃癌的风险，所
以对于胃癌的高风险人群，比
如家族有胃癌病史，还是应该

积极治疗。
那么对于没有胃癌高危

因素的人群，感染幽门螺杆菌
是不是很容易得胃癌呢？刘
景表示，目前研究表明幽门螺
杆菌感染确实与胃癌的发生
有密切的关系，被认为是胃癌
的一类致病因素。但是从流
行病学统计上来看，感染幽
门螺杆菌的人群非常多，但
是真正患胃癌的人却并不是
很多。这说明并非只要感染
了幽门螺杆菌就一定会得胃
癌，胃癌与患者自身的遗传
背景、易感体质等有一定的
关系。“可以说，幽门螺杆菌
只是胃癌的基础，在这个基
础上还需要其它更加直接的
诱发因素。”

幽门螺杆菌——唯一能在胃部生存的细菌
北京武警总医院消化内科副主任医师李燕表示，幽门螺杆菌（也称为幽门螺旋杆菌）是一种对生长条件要求非常严格的细菌，因为胃部

的环境适合其生长，所以多定植在胃部，也是目前所知的唯一一种可以在胃部生存的微生物。从目前的研究发现，幽门螺杆菌感染率非常
高，大约40%的人都携带有幽门螺杆菌。而幽门螺杆菌在人体的胃部定植可能会引起一些疾病，也有可能一辈子不出现胃部疾病，和人类相
安无事。如果有胃部疾病的表现，比如胃痛、胃胀、泛酸等表现，都可能是因为感染细菌引发的胃部疾病。幽门螺杆菌会诱发胃泌素大量分
泌，导致胃酸过多，表现为泛酸和烧心。一般由细菌导致的胃病和其它的无菌性的胃病相比有一定特点，往往较为顽固久治不愈，而且使用
一些抗生素后会有好转。另外幽门螺杆菌还可以在牙菌斑里生长，使得感染者口腔出现异味，即使刷牙清洁以后还不能消除，这就可能是
胃部感染了幽门螺杆菌。
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可减少进餐时感染风险

呼气实验需要空腹进行

幽门螺杆菌可以通过
口对口传播，这使得细菌比
较容易在人群中传播。李
燕表示，只要注意生活中的
卫生习惯，就可以减少菌株
的传播。在生活中应该注
意下面这些问题：第一，餐
前洗手。幽门螺杆菌可以
通过口对口传播，也可以是
因为食品被菌株污染。所
以在进食的时候，要保证手
部的清洁。生吃瓜果时洗
净、去皮，这都是直接影响
幽门螺杆菌能否被带入体

内的关键环节；第二，少吃
生肉制品。很多人喜欢吃
生肉，或者没有完全煮熟的
食品，比如在涮火锅时肉片
还没有烫熟就吃。这些做
法都大大增加了病从口入
的机会；第三，认真刷牙。
幽门螺杆菌可以在牙菌斑
和龋齿上生长繁殖，而进食
的时候细菌可能从牙菌斑
上随着食物进入体内。因
此可能胃部的细菌得到控
制，却又因为口腔中的细菌
而再次感染。

李燕表示，幽门螺杆菌
的检查可以有两种，一种是
侵入性的，是在胃镜下取一
块黏膜组织进行细菌培养
鉴定、尿素酶或病理检测。
这种检查多是在医院需要
进行病理分析的时候，胃痛
的病人在做胃镜的时候可
以添加这一项目。另外一
种非侵入性的包括碳 13、碳
14 尿素呼气实验、血清抗体
筛查以及粪便抗原检测。
非侵入性的则是在体检中

比较常见，尤其是呼气实
验，因为操作比较简单所以
在 体 检 机 构 中 使 用 比 较
多。通常进行倾入性检查
再配合一项非侵入性检查
结果会更加准确。另外需
要注意的是，在进行呼气实
验的时候还有一些条件的
限制，比如检查时要空腹进
行，必须保证检查前四周没
有服用过抗生素。不然可
能会因为菌群数量不够影
响到检查的结果。

刘景表示，治疗幽门螺
杆菌的目标是清除体内的菌
株，并且降低复发的几率。
但是幽门螺杆菌本身的生存
能力比较强，如果没有采用
正确的治疗方法，很容易导
致菌株残留，引起复发。目
前国际上公认的较为成熟的
治疗方案为“三联疗法”，即
质子泵抑制剂加两种抗生

素，或铋剂加两种抗生素。
选择抗生素也要进行细菌培
养实验，确定菌株敏感的抗
生素，治疗周期一般为一周
或者两周。

按照正规的疗法治疗，
大多数的感染者体内的菌株
都可以被清除。但是有部分
患者在非专科医生那里，只
用单一的抗生素进行治疗，

结果只有 20%左右的疗效。
而且再用“三联疗法”时由
于对抗生素产生了耐药性，
致使治愈难度加大。还有的
患者在体检时发现感染了幽
门螺杆菌后，不看专科医生，
自作主张到药店买药，不论
有无症状，都杀菌治疗，这
样不规范的治疗会引起体
内耐药性菌株增多。
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幽门螺杆菌引起胃溃疡示意图


