
2019年 中国中西医结合消化杂志

27卷8期 ChinJIntegrTradWestMedDig

·共识·解读·

胃肠型感冒诊断与疗效评价专家共识

张声生,　韩　英,　孙增涛,　林江涛,　张洪春

(中国中药协会药物临床评价研究专业委员会消化病学组

中国中药协会呼吸病药物研究专业委员会

中华中医药学会肺系病分会

世界中医药学会联合会消化病专业委员会)

收稿日期:2019-06-27

关键词:胃肠型感冒;诊断;疗效临床评价;共识

doi:10.3969/j.issn.1671-038X.2019.08.01
中图分类号:R574.4;R511.6　　　文献标志码:A

　　“胃肠型感冒”是我国一个常用的约定病名,以
感冒和消化道症状为主要表现。在临床实践中,人
们对它的认识存在一定的差异[1-6],ICD10没有“胃
肠型感冒”这个疾病的病名分类,目前也缺乏特异性

的治疗方法和统一的疗效评价标准。为统一认识,
指导临床合理用药,促进药物研究发展,有必要对胃

肠型感冒的诊断与疗效评价进行规范,以满足临床

诊疗和科研需要。
中国中药协会药物临床评价研究专业委员会消

化病学组联合中国中药协会呼吸病药物研究专业委

员会、中华中医药学会肺系病分会、世界中医药学会

联合会消化病专业委员会,组织全国各地60余位

中、西医临床专家和方法学专家成立《胃肠型感冒诊

断与疗效评价专家共识》起草小组和研究团队。起

草小组全面检索文献、对文献进行分析整理、拟定共

识提纲,采用德尔菲法和专家共识法征求专家意见,
起草撰写共识初稿。后组织行业专家召开共识会

议,对有争议性的问题进行反复辩论,并通过多次问

卷调研反复征询专家意见,对共识进行修改完善,最
终在病因病机、诊断与鉴别诊断、中医证候和疗效评

价等方面达成共识意见,以供临床参考,并冀在临床

应用中不断完善。

1　概述

胃肠型感冒是由风、寒、暑、湿等外邪侵袭肌表

和消化系统导致的以恶心或呕吐、腹泻、恶寒或恶

风、发热为主要症状的病证,是一种自限性的疾病,
主要是由病毒感染引起的胃肠功能紊乱。

2　病因病机

本病多为感受风、寒、暑、湿等邪袭肺卫,脾胃、
大肠传导运化功能失常。外邪袭表,肺卫失调,卫气

不固,则出现恶寒、恶风、发热等症状;表邪由表入里

侵袭脾胃、大肠,或直入脾胃、大肠,导致脾胃运化失

司,升降失常,胃失和降,胃气上逆,则出现恶心、呕
吐;大肠传导失司,清浊不分则出现腹泻。总之,表
邪侵袭肌表,肺卫失调;表邪入里或直入脾胃、大肠,
脾失健运,胃失和降,大肠传导失司为本病基本病

机。本病病位在肺、胃肠,与脾关系密切。
本病主要是由病毒感染引起胃肠功能紊乱,但

不包括传染性病毒引起的腹泻、流感等。

3　诊断与鉴别诊断

3.1　诊断

根据呼吸道和胃肠道症状和体征,具备外感症

状及消化道症状。结合血常规、大便常规可作出临

床诊断。一般无需病原学诊断,特殊情况下可检查

病原体,与流行性感冒、轮状病毒胃肠炎等其他疾病

鉴别。

3.2　鉴别诊断

3.2.1　流行性感冒　为流行性感冒病毒引起,传染

性强、传播速度快,病毒发生变异时可大规模暴发。
起病急,鼻咽部症状较轻,但全身症状较重,伴高热、
全身酸痛和眼结膜炎症状。有流行病学证据或流行

性感冒病毒检测阳性,可供鉴别。

3.2.2　轮状病毒胃肠炎　轮状病毒胃肠炎是病毒

性胃肠炎中最常见的一种。普通轮状病毒主要侵犯

婴幼儿,多无发热或仅有低热,以腹泻、腹痛、腹胀为

主要症状。对病患的粪便病毒核酸检测、血清抗体

检测等可识别。

4　中医证候诊断

主要参照《中医病证诊断疗效标准》[7]及《普通

感冒中医诊疗指南》(2015版)[8]。

4.1　外感风寒、胃肠失和证

主症:①恶心或呕吐;②腹泻;③恶寒或发热;
次症:①脘腹胀痛;②胸膈痞闷;③鼻塞;④流清

涕;⑤头痛;⑥食少纳呆。
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舌象:苔白腻;
脉象:脉浮濡。

4.2　外感暑湿、胃肠失和证

主症:①恶心或呕吐;②腹泻;③恶风或发热;

④暑天发病;
次症:①头痛昏重;②肢体困重;③脘腹胀痛;

④胸膈痞闷;⑤食少纳呆。
舌象:苔白腻或黄腻;
脉象:脉濡或滑或濡数。
以上具备主症,次症2项或以上,结合舌脉,即

可辨证。

5　疗效评价

5.1　疾病痊愈时间

疾病痊愈时间定义:所有主要症状(恶心或呕

吐、腹泻、恶寒或恶风、发热)均达到痊愈标准所需要

的天数(每24h评价)。
痊愈标准定义:症状评分为 0,且 保 持 24h

以上。

5.2　疾病有效率

疾病有效的定义:胃肠型感冒症状积分总和的

减少率≥50%。
计算公式采用尼莫地平法,胃肠型感冒症状总

积分的减少率(%)=(治疗前积分-治疗后积分)/
治疗前积分×100%。

胃肠型感冒症状总积分=∑主要单项症状评

分+∑次要单项症状评分,具体症状严重程度分级

评分见附表。

5.3　症状起效时间

起效时间定义:指服药后,至少1个主要单项症

状(恶心或呕吐、腹泻、恶寒或恶风、发热)积分下降

1个等级所需要的时间(每24h评价)。

5.4　单项症状消失时间

消失时间定义:指服药后,单项症状积分恢复到

正常所需的时间(每24h评价)。

附表　胃肠型感冒症状严重程度分级示范

主要症状 0级(0分) Ⅰ级(2分) Ⅱ级(4分) Ⅲ级(6分)

恶心或呕吐a) 无 轻度 中度 重度

粪便性状 正常 稀糊便 稀水样便 蛋花汤样便

排便次数
每日1~2次或

与平日次数相同
每日3~4次 每日5~6次 每日6次以上

恶寒或恶风 无 有 — —

发热 无 37.3~37.9℃ 38.0~38.4℃ 38.5℃及以上

次要症状 0级(0分) Ⅰ级(1分) Ⅱ级(2分) Ⅲ级(3分)

　头痛b) 无 轻度 中度 重度

鼻塞 无 轻微鼻塞,不影响日常生活 鼻塞,部分影响日常生活 鼻塞声重,生活受影响

流清涕 无 偶有流涕,不影响日常生活 时流清涕,部分影响日常生活 持续流涕,生活受影响

腹胀 无
轻微腹胀、0.5h内减轻或消

失,不需服对症药物

腹胀0.5~1h,部分影响日常

生活,或需服对症药物

腹胀2h内不能好转,生活

受影响,或服对症药物效果

不佳

食欲低下 无 食欲较差,食量减少低于1/3 食欲不佳,食量减少1/3~1/2
终日不欲进食,食量较病前

减少1/2以上

　　a)恶心或呕吐:采取视觉模拟评分法(VAS),10cm 直尺作为标尺,一端表为0,表示无恶心呕吐,另一端为10,表示难以忍

受的最严重的恶心呕吐(1~3为轻度,4~6为中度,7~10为重度)。
b)头痛:采取视觉模拟评分法(VAS),10cm 直尺作为标尺,一端为0,表示无头痛,另一端为10,表示难以忍受的最严重的

头痛(1~3为轻度,4~6为中度,7~10为重度)。
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科技论文中插图的规范化

　　科技期刊中插图可大致分为两大类,即线条图和照片图,照片图又有黑白照片图和彩色照片图之分。

图片要求　图序、图题说明不要标注在图上,如需标注,请附2张图,一张为有标注的图,一张为原图,图

需按比例缩放,以免失真。

插图的位置　 与表格一样,插图的编排应随文列出,出现在与图相呼应的词语,如:“见图 ×”或

“(见图×)”或“如图×所示”后的自然段落之下,即要先见文字后见插图。

插图的精选　图的内容不可与文字、表格重复,应删除一切可不要的插图。

图序与图题　按照国家标准,插图必须有图序和图题。图序即插图的序号。图序应按插图在文中出现

的先后用从“1”开始的阿拉伯数字连续编号,如“图1”、“图2”等。如果一篇论文中只有1幅插图,则图序编

为“图1”。图题指插图的名称。图题应准确得体,能准确反映主题的特定内容,具有专指性,让读者一目了

然,快速了解插图信息。图应具有“自明性”,即只看图、图题和图例,不阅读正文,就可理解图意。

纵、横坐标　纵、横坐标上的标目应齐全,标目应采用量/单位的形式,如 TC/(mmol·L-1)。图中的

量、单位、符号、缩略词等必须与正文一致。1条坐标轴上至少必须写出3个标值,标值一定要等距。

图注　必要时,应将图上的符号、标记、代码,以及实验条件等,用最简练的文字,居中横排于图与图题之

间,作为图注说明。图注说明文字应力求简洁准确,所选用的名词术语一定要与正文中所使用的相一致。图

中的P值结果也应排在图注中。

其他　照片图要求主要显示部分的轮廓清晰,层次分明,反差适中,无杂乱的背景。人体照片只需显示

必要部位,但应能看出是人体的哪一部分。颜面或全身照片,如不需显示眼部和阴部,应加遮盖。病理显微

照片应标明染色方法和放大倍数(如×200)。实物照片涉及尺寸者应附有表示目的物尺寸大小的标度。
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