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	CAG的临床表现无特异性，可无明显症状，有症状者主要表现为上腹部不适、饱胀、疼痛等非特异性消化不良症
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	CAG的诊断通过包括确定诊断、明确病因、评估萎缩（及肠化）的程度和范围、评估癌变风险等四个方面综合评
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	推荐根据萎缩的范围、程度、Hp感染状况，结合年龄、胃癌家族史等进行综合判断CAG癌变的风险。
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	CAG主要证型有：肝胃气滞证、肝胃郁热证、脾胃湿热证、胃络瘀阻证、脾胃虚弱证（脾胃虚寒证）、胃阴不足
	强推荐
	8
	建议CAG患者进行饮食和生活方式的个体化调整。
	强推荐
	9
	推荐根除Hp改善胃黏膜炎症，逆转或延缓胃黏膜萎缩进展。
	强推荐
	10
	以上腹饱胀、恶心或呕吐等为主要症状者可用促胃动力药。
	强推荐
	11
	伴胆汁反流者则可应用促胃动力药和（或）有结合胆酸作用的胃黏膜保护剂。
	强推荐
	12
	具有明显进食相关的腹胀、纳差等消化不良症状者，可应用消化酶制剂。
	弱推荐
	13
	表现为上腹痛、反酸等，可适度选用质子泵抑制剂或中和胃酸药物。
	强推荐
	14
	伴有焦虑、抑郁等表现，应采用神经调节剂治疗，严重者宜接受心理卫生专科治疗；消除或缓解患者心理压力以及
	强推荐
	15
	根据不同辩证类型可进行中医药治疗。
	强推荐
	16
	CAG可进行针刺、灸法、火针、穴位贴敷疗法和穴位埋线疗法等中医适宜技术治疗。
	弱推荐
	17
	CAG的中西医结合治疗以西医辨病、中医辨证为主要模式。
	强推荐
	18
	推荐依据病理作为CAG的主要疗效评价。
	强推荐
	19
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