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第 四届北京 胃肠功能及动力疾病 中西医整合

医学论坛会议纪要

由 中国 中医药研究促进会消化整合 医学分会主办 ， 中 国２２ＦＤ 的基础与临床

中医科学院望京医院 、北京积水潭医院 、北京大学第一医院承与会专家分别从中医和西医不同视觉就 ＦＤ 基础和临床

办的第四届北京胃肠功能及动力疾病 中西医整合 医学论坛于介绍了各 自领域的认识及最新研究进展情况 。 来 自美国的陈

２０ １ ５ 年 ７ 月 ５ 日 在北京欧美同学会报告厅召开 。建德教授就
“

ＦＤ 神经调控的非药物治疗一电针和无针穴

会议由北京协和 医院柯美云教授 、解放军 ３ ０ １ 医院杨云位电刺激基础实验
”

展示了无针穴位神经调控是治疗 ＦＤ 的

生教授和中国中医科学院望京医院魏玮教授发起并协 同北京有效方法 。 魏玮教授重点介绍 了中 医药辛开苦降法治疗 ＦＤ

大学第一医 院张学智教授及北京积水潭医院蓝宇教授共同主在蛋白质组学及体外细胞学方面的作用机制 ，从 中医学角 度

持
，
以樊代明院士 、柯美云教授 、刘新光教授为代表的西 医专解读了中 医药治疗 ＦＤ疗效作用机制中

“

ｗ ｈｙａｎｄｈｏｗ
”

的问

家和以危北海教授 、 田德禄教授为代表的 中 医专家全程出席题 。 严谨的随机对照试验研究证实了中 医治疗 ＦＤ 相较于西

大会 。 参会人员 ２００ 余名 。医治疗具有
一定的优势 。 中药柴胡疏肝散 、 四逆散 、逍遥散 、

本次会议主题是中西医对话功能性消化不良 （ ｆｕ ｎｃ ｔ ｉ
ｏｎａ

ｌ枳术宽中胶囊及半夏厚朴汤等具有抗抑郁及治疗 ＦＤ 的作用 ，

ｄｙ ｓｐｅ ｐｓ ｉａ
，

ＦＤ
） 。 会议以专家讲授 、病例介绍 、 中西医专家相凸显 了 中医药在治疗 ＦＤ 伴抑郁方面的疗效与优势 。

互讨论 、参会者 自 由提问 、微信墙互动的会议方式进行了深人２ ．３ＦＤ 的治疗策略

而全面的交流 。 到会代表围绕着 ＦＤ 中 、西医不同视觉的认识西医专家主要从亚太 ＦＤ 共识意见解读了ＦＤ 西医治疗

和治疗策略等方面展开了热烈 、深人的讨论 ，实现了ＦＤ 中西策略 ，应避免不必要 的检查措施、过度的用药治疗 ； 诊治过程

医对话 ，促进了 中西医消化整合医学的发展 。中要注意患者异常酸反流 、胆道问题等症状重叠 。 中 医则强

１ 从整合医学角度看 ＦＤ调辨证论治 、个体化治疗 ，充分发挥中医药治疗 ＦＤ 的优势与

樊代明院士力倡
“

整合医学
”

，
认为整合医学作为 中医学特色。 Ｈｐ 感染与 ＦＤ 密切相关 ，

Ｈｐ 引起 胃黏膜炎症反映 ，抑

观念的创新和革命 ，是 医学发展历程 中从专科化向整体化发制机体免疫系统保护 自 己免受清除 。 叶） 感染与中医学湿热密

展的新阶段。 中西医整合研究功能性 胃肠疾病是非常有必要切相关 。 面对 邮 阳性 ＦＤ根除 Ｈｐ 的利弊问题 ， 张学智教授

的 ， 中西医整合是从整体出发 ，求 同存异 ， 去伪存真 ，结合是条认为 ：对无治疗禁忌症的 冲 阳性 ＦＤ 患者行 Ｈｐ 根除治疗 。

件的 ，
整合是主动的 ， 是有所取舍的 ，

把人类现有 的与医学有柯美云教授则认为 ： 症状很轻的浅表性 胃 炎不考虑首先根除

关的知识加以整合 ，形成实践的基础 ，
不断实践 。 针对某些特冲 。冲 根除并非易事 ， 随着 Ｈｐ 耐药率增加 ， 传统疗法根除

定疾病 ，
中西医整合

， 形成新 的医学体系 。 ＦＤ 整合医学应该率下降
，
难以满足治疗需要

，
中药能有效缓解症状 、增加免疫

怎么做 ？ 樊院士指出应主要从类似 、类同 、类 比和类聚四个方力 ，
可减少 Ｈｐ 感染 、复发 ，有助于清除 Ｈｐ 的作用 。

面出发 ：表现要类似 ；认识要类 同 ，
求 同存异 ；诊断要类比 ；治３ 病例讨论

疗要类聚 。 消化整合医学是医学发展的必然 ，
道路是漫长的 、广州 中医药大学第一附属医院消化内科提供了在该院治疗

曲折的 ，
但前途是光 明的 ， 既要从骨子里继承中 医学的 血脉 ， 的 １ 例功能性消化不良伴焦虑障碍的病例 。 通过对该病例的讨

也要汲取现代科学方法与技术 ，真正做到
“

实践活化理论 ，
理论与分析 ， 中西医一致认为精神心理因素在功能性胃肠病中具有

论照亮实践
”

， 实现真正意义上的消化整合医学 。重要作用 。 疾病的诊断建立要遵循规范的流程与步骤 ；在总结病

２ 中西医对话 ＦＤ例特点基础上找出主线索 ，遵循诊断的基本原则 ，进行诊断 、鉴别

２ ． １ＦＤ 的诊断和评估诊断 ，
依据诊断依据

， 提出下一步诊疗意见及检査 ；诊断跳跃式 ，

唐旭东教授从
“

临床诊断分型
”

、 中医 的
“

辨证
”

与
“

辨证容易漏诊误诊 ；
西医诊断上强调了详细全面的追问病史及治疗上

分型
”

、中医临床诊断分型的特点等方面对 ＦＤ 进行了剖析 。 心理治疗的重要性 ， 中医强调了辨证论治 、个体化治疗疗效较好。

蓝宇教授通过对功能性胃肠病的多维度 （ ＭＤＣＰ ） 临床资料剖中西医专家对此次会议的选题、会议的形式 、中西医对话的意义

析病例举例介绍 ， 向与会人员展示了ＭＤＣＰ 应用价值 。 中医均给予了较高的评价。 通过此论坛 ，与会者无论是在对本病的认

在 ＦＤ 的诊断分型上强调
“

整体观念
”

、

“

个体化治疗
”

，
西医亦识程度 、理论基础 ，还是在对本病的诊断和治疗上都有更加深人

遵循个体化治疗方案 ； 西医多维度临床资料剖析与 中 医学问和全面的了解 ，深化了在临床工作中应该如何更好的诊治 ＦＤ 。

诊中
“

十问歌
”

异曲同工 。此次会议起到了桥梁作用 ，搭建了 良好的中西医互动平台 ， 真正

实现了中西医之间的对话。

（魏 玮 杨云生 柯美云整理 ）
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