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摘  要 

幽门螺杆菌(Helicobacter pylori, Hp)是一种世界上感染最普遍的病原体之一，据最新研究报道，Hp不仅

与大部分胃肠相关疾病有密切的关系，甚至跟胃肠外其他系统疾病也有一定的相关性。有研究表明，幽

门螺杆菌感染可以经过脑–肠轴(Brain-gut axis, BGA)刺激神经递质及激素释放，从而影响神经调节、

内分泌和免疫反应，进而影响患者的思维和心理活动，目前已有研究证实幽门螺杆菌感染是阿尔兹海默

症(AD)的危险因素。本文将针对于Hp感染的各项影响因素，尤其是其与焦虑抑郁状态相关性研究及治疗

做一综述。 
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Abstract 
Helicobacter pylori (H. pylori) is one of the most commonly infected pathogens in the world, ac-
cording to the latest research report, H. pylori not only had a close relationship with gastric dis-
ease, but it also had a certain correlation with other gastrointestinal system diseases. Research 
has shown that, H. pylori infection can stimulate the release of neurotransmitters and hormones 
through the Brain-gut axis (BGA), thus affecting neuromodulation, endocrine and immune res-
ponses, which affects the thinking and psychological activities of patients. Currently, research has 
confirmed that H. pylori infection is a risk factor for Alzheimer’s disease (AD). This article will re-
view the various influencing factors of H. pylori infection, especially its correlation with Anxie-
ty-Depression condition, as well as its treatment. 
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1. 引言 

幽门螺杆菌(Helicobacter pylori, Hp)感染与多种疾病密切相关(包括胃肠道和胃肠道外疾病) [1]，与消

化性溃疡、胃炎、胃黏膜相关的淋巴组织淋巴瘤、胃癌等胃肠道疾病有密切关系[2]，并且发现 Hp 感染

在胃恶性肿瘤的发病过程中起着重要作用[3]，不仅如此，幽门螺杆菌感染与胃肠外其他系统疾病也有明

显的相关性[4]，目前有研究已经证实，幽门螺杆菌感染与心血管系统[5] [6] [7] [8]、血液系统[9] [10] [11] 
[12]、神经系统[13] [14] [15] [16] [17]、内分泌系统疾病[18] [19] [20] [21] [22]有着密切的联系，甚至与精

神心理疾病也有一定的相关性，本文的目的是概述幽门螺杆菌感染的最新流行病学特点及进一步了解幽

门螺杆菌感染的危险因素，从而制定可以预防幽门螺杆菌感染的措施。 

2. 幽门螺杆菌感染流行病学特征 

幽门螺杆菌是世界上最常见的慢性感染，目前全球感染率约为 50%。各国之间的感染率差异较大，

从美国的 30%到伊朗等发展中国家的 90%不等[23]。最新研究表明，我国目前平均感染率为 59%，目前

人们普遍认为幽门螺杆菌感染同社会经济因素、环境因素等相关，而个人因素如年龄、职业、性别、吸

烟饮酒情况及情绪因素也可能是幽门螺杆菌感染的危险因素[24] [25]。1992 年 Mendall 等人的研究表明，

幽门螺杆菌感染主要是在儿童时期获得的，它受到地理环境和生活条件的显著影响。在发展中国家，儿

童感染率为 30%~50% [26]，成人为 90%。相比之下，在发达国家，儿童感染率在 1%~12%之间[26]，成

人感染率在 30%~50%之间。在发达国家及发展中国家之间的这些差异主要是由于儿童时期危险因素的影

响[26]。 

3. 幽门螺杆菌感染的相关危险因素分析 

无论是在发展中国家还是发达国家，幽门螺杆菌感染与家庭和环境因素密切相关[24] [25]，而同时，

年龄、性别、情绪、自身免疫力等个人因素也可不同程度的影响幽门螺杆菌感染率与根除率。 
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3.1. 社会经济危险因素 

3.1.1. 家庭背景 
社会经济地位包括家庭收入、父母学历及工作条件、居住的条件[27]。大量证据表明，社会经济地位

较差是 Hp 感染的主要危险因素。随着时间的推移，发达国家的 Hp 感染总流行率呈显著下降趋势，但低

下的社会经济地位仍然与高流行率有关。例如，在美国，黑人和西班牙裔人群中的 Hp 感染率大约是相

近年龄白人的 2 倍。葡萄牙一项针对 13 岁青少年的队列研究中确定了 Hp 感染的发病率，并对 3 年随访

后的发病率进行了分析，感染率与父母受教育程度成反比，在私立学校学习的青少年受感染的风险小。 

3.1.2. 居住地 
城乡生活条件的差异也是影响不同国家儿童幽门螺杆菌感染率的因素之一。对居住在撒丁岛北部不

同环境(城市和农村)的意大利儿童进行的一项横断面研究显示，14~16 岁儿童中幽门螺杆菌阳性率为 26%，

而 5~7 岁儿童为 20%。农村儿童的患病率(36%)高于城市儿童(13%)，而这种差异与年龄无关。在阿富汗

的一项对消化不良患者进行的研究中，幽门螺杆菌阳性率与农村居住率相关，与欧洲国家相比，在生活

条件不同的人群中也有同样的数据。 

3.1.3. 生活环境 
幽门螺杆菌的主要传播途径是口–口或粪–口途径，根据许多研究表明水可能是幽门螺杆菌污染的一

个重要来源。特别是在发展中国家，由于清洁水的分布不良，水传播感染是幽门螺杆菌的主要感染途径。 
生蔬菜也可能是人类感染幽门螺杆菌的来源。一些研究报告了通过培养和 PCR 检测蔬菜和沙拉样品

里的幽门螺杆菌。使用过的受污染水洗涤蔬菜可能会导致幽门螺杆菌的感染。因此，缺乏废水处理也会

促进幽门螺杆菌的食物污染，并在幽门螺杆菌向人类传播中发挥重要作用[28]。 

3.2. 个人生活方式危险因素 

3.2.1. 吸烟和饮酒习惯 
有研究报道，吸烟与 Hp 感染有关，原因可能是吸烟可以造成幽门括约肌功能紊乱，导致肠液、胆

汁反流入胃内，同时，烟草中的有害成分尼古丁会导致血管进行性收缩，影响胃黏膜细胞的修复与再生，

引起胃黏膜损伤，造成 Hp 感染风险增加[29]。同样的，大量饮酒也会损伤胃黏膜，导致胃黏膜保护屏障

受损，使得 Hp 容易在胃黏膜内定植[30]；但也有研究表明，Hp 感染与吸烟、饮酒无明显相关性[31] [32]。 

3.2.2. 饮食习惯 
大量研究表明，Hp 感染与个人饮食习惯明显相关[28]，尤其以腌制食物和油炸食物为著，摄入过多

的腌制食物及油炸食物会损伤胃肠道粘膜，导致黏膜发生炎症、糜烂及溃疡等，国外曾有报道称腌制食

物与 Hp 感染由显著性相关性，研究表明每周平均食用 3~4 口腌制食物者的血清 Hp 抗体阳性率高于不食

用腌制食物者的阳性率，说明此类食物是 Hp 感染的危险因素。 

3.2.3. 性别、年龄差异 
对于 Hp 感染与性别的相关性报道，全球各地说法不一，有的报道称女性感染率明显高于男性，也

有报道称男性感染率高于女性，原因可能是与男女生活方式不同有关，但大部分观点则认为 Hp 的感染

与性别无明显相关性。多项研究表明，年龄因素与 Hp 感染存在相关性。Hp 感染的年龄高峰位于 50~60
岁，到 65 岁以上感染率呈现下降趋势[28]，其次为中青年人群，现如今，儿童的感染率呈上升趋势。 

3.2.4. 情绪因素 
胃肠道功能与大脑的联系近年来成为人们关注的焦点，近年来的研究认为，焦虑及抑郁等不良情绪
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与多种消化道慢性疾病存在密切关系，都说胃是情绪器官，近年来抑郁所引起的的 Hp 感染率及消化性

溃疡发病率增加均受到越来越多的关注，Takeoka 等人得出结论[33]，以幽门螺杆菌血清学阴性状态为参

照，50 岁以下的血清学阳性的幽门螺杆菌胃炎女性患焦虑抑郁的风险最高。根据以前的研究，越来越多

的证据表明暴露于压力环境中可能是脑–肠轴(Brain-gut axis, BGA)失调的原因，因此导致消化系统的不

同疾病[34]。BGA 整合中央、外周、肠道和自主神经系统、以及内分泌和免疫系统、胃肠功能和环境刺

激、胃和肠道微生物群。有研究表明，幽门螺杆菌感染可以经过脑–肠轴刺激神经递质及激素释放，从

而影响神经调节、内分泌和免疫反应，进而影响患者的思维和心理活动[35]。幽门螺杆菌感染与 BGA 的

相互影响的关系，导致宿主的认知功能的改变、食物的摄入和食欲、免疫反应和症状敏感性阈值的改变

等一系列变化[36]。此外，上消化道和下消化道的功能紊乱，可发生肠道通透性、运动性和分泌功能改变，

主要表现为肠易激综合征。许多这些异常症状在根除 Hp 后消失。然而，心理社会和环境压力因素对心

理健康的影响已经在胃肠道疾病的发病机制中得到认识。压力可能会影响胃肠道不同的生理功能，包括

胃液分泌、肠道蠕动、粘膜通透性和屏障功能等。同时，幽门螺杆菌感染还可以引起内脏敏感性增加和

痛觉过敏，同样也会影响情绪。有研究表明[37]，功能性消化不良伴焦虑抑郁患者幽门螺杆菌感染率比无

焦虑抑郁患者幽门螺杆菌感染率要高，对功能性消化不良同时伴有幽门螺杆菌感染和焦虑症的在根除幽

门螺杆菌前后分析发现，幽门螺杆菌根除后能明显改善功能性消化不良患者的焦虑及胃肠道症状[38]。现

如今，肠道微生物在胃肠道与中枢神经系统之间的双向信息交流中发挥重要作用这一观点已被广泛认可。

幽门螺杆菌作为感染及传染程度均较高的致病菌，与多种胃肠道外疾患如动脉粥样硬化、高血压、心脑

缺血、脑卒中等密切相关。同样地，目前已有研究证实幽门螺杆菌感染是阿尔兹海默症(AD)的危险因素

[39]，有关幽门螺杆菌和抑郁症的相关研究显示，幽门螺杆菌阳性的抑郁症患者的汉密尔顿(HAMD)抑郁

评分明显高于幽门螺杆菌阴性的抑郁症患者，在根除幽门螺杆菌治疗后，HAMD 抑郁评分明显降。由此

可见，幽门螺杆菌感染可能存在焦虑、抑郁心理相关问题，且有研究认为幽门螺杆菌感染患者存在的心

理问题以抑郁类型多见。 

4. 治疗 

4.1. 临床常用的 Hp 根除方法 

随着医疗环境的逐渐改善，以及人们对疾病预防观念的加强，对于 Hp 的根除方案，全国幽门螺杆

菌感染处理共识一直在随着医学发展而不变调整[3]，常用的有三联疗法，即由一种质子泵抑制剂(PPI)+
两种抗生素联合组成，然而现如今随着抗生素耐药性的不断升高[40]，三联疗法根治效果逐渐下降，到现

如今临床常用的四联疗法，即一种 PPI 制剂 + 一种铋剂 + 两种抗生素联合治疗。 

4.2. 对有典型症状的 Hp 阳性患者 

临床上对于有典型的 Hp 阳性症状的患者，例如有明显的上腹疼痛、饱胀感、反酸、不适、嗳气、

晨起恶心、口苦等，经排除诊断后明确上述症状是由 Hp 感染引起的，也可在四联基础上加用荆花胃康

胶囊加强治疗，以期一次根除治疗。 

4.3. 合并焦虑抑郁状态的 Hp 阳性患者 

随着人们对 Hp 感染的认识越来越多，在诊疗过程中发现不少 Hp 阳性患者仅靠单纯的三联、四联，

甚至加强版四联疗法都很难一次性根除，对于这类人群，经过大量观察研究发现，大多部分患者都伴有

焦虑、抑郁等心理状态的变化，因此，针对这类患者，可以适当进行心理状态的评估，对于不同程度的

焦虑抑郁状态，在合理运用抗焦虑抑郁状态的药物的同时[41]，联合应用四联疗法，观察 Hp 的根除疗效。 
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5. 结语与展望 

Hp 感染与胃肠道疾病及胃肠外疾病息息相关。人体一旦感染了 Hp，很少能够自行消除，因此预防

和根除 Hp 感染具有重大意义。而预防一种疾病首要的就是要研究当地此病的流行病学特征，并对此采

取切实有效的预防干预因素，因此，对于 Hp 感染患者来说，改善生活环境及个人习惯等至关重要，我

们需要加强对 Hp 感染相关的知识宣教，增加防范意识。同时，对于已经明确诊断 Hp 感染的患者要进行

规范化治疗，根据个体化予以合适的治疗方案，争取一次到位，根除 Hp，从而控制 Hp 传播。 
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