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健康体检人群胃肠镜检查结果分析
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　 　 【提要】 　 分析北京地区健康体检人群胃肠镜检查发现的病变及病变间的关系。 回顾 ２０１６ 年 １
月—２０１８ 年 １２ 月北京协和医院和北京医院体检中心 １ ６６３ 例胃镜检查的结果，结合性别、年龄等相

关信息，对各疾病的检出率及相关性进行统计学分析。 胃镜检查结果显示，慢性非萎缩性胃炎和慢性

萎缩性胃炎分别为 １２４０ 例（７４ ６％）和 ４２３ 例（２５ ４％），４０ 岁以上者慢性萎缩性胃炎更为多见。 其他

常见疾病包括胃体和（或）胃窦糜烂、胃底腺息肉、反流性食管炎、十二指肠球炎、胆汁反流等。 消化

道肿瘤包括食管癌和胃癌均为早期病变。 结肠镜检查结果显示，结肠息肉为常见病变，包括结肠腺瘤

３８２ 例（２３ ０％），增生性息肉 ２１７ 例（１３ ０％），并且随着年龄的增长而增加。 结直肠癌占 ０ ７％。 结

肠憩室和结肠黑变病更常见于＞４０ 岁者。 结肠腺瘤以男性多见，结肠黑变病以女性多见。 幽门螺杆

菌（Ｈｅｌｉｃｏｂａｃｔｅｒ ｐｙｌｏｒ，ＨＰ）快速尿素酶检查阳性率为 ３２ ２％。 ＨＰ 感染与胃底腺息肉无明确相关性（Ｐ
＝ ０ ３２９）。 胃底腺息肉与结肠腺瘤、结肠癌之间无明确相关性（Ｐ＝ ０ １５２，Ｐ＝ ０ ６１６）。 胃肠镜检查在

消化道各种疾病，尤其是肿瘤的早诊早治方面有重要作用，应重视其在健康体检中的应用。
　 　 【关键词】 　 内窥镜检查，胃肠道；　 年龄分布；　 性别分布；　 健康教育；　 强制性体检

ＤＯＩ：１０．３７６０ ／ ｃｍａ．ｊ．ｃｎ３２１４６３⁃２０２００８３１⁃００６２０

Ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｇａｓｔｒｏｓｃｏｐｙ ａｎｄ ｃｏｌｏｎｏｓｃｏｐｙ ｒｅｓｕｌｔｓ ｉｎ ｈｅａｌｔｈｙ ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ
Ｚｈａｏ Ｌｉ１， Ｌｉ Ｗｅｎｂｉｎ２， Ｌｕｏ Ｑｉｎｇｆｅｎｇ２， Ｇｕａｎ Ｙｕｘｉａ３， Ｌｉｎ Ｓｏｎｇｂａｉ４， Ｗｕ Ｘｉ３
１ Ｉｎｆｉｒｍａｒｙ， Ｃｈｉｎｅｓｅ Ａｃａｄｅｍｙ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ， Ｐｅｋｉｎｇ Ｕｎｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ， Ｂｅｉｊｉｎｇ １００７３０， Ｃｈｉｎａ；
２Ｄｅｐａｒｔｍｅｎｔ ｏｆ Ｇａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌｏｇｙ， Ｂｅｉｊｉｎｇ Ｈｏｓｐｉｔａｌ， Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｃｅｎｔｅｒ ｏｆ Ｇｅｒｏｎｔｏｌｏｇｙ， Ｂｅｉｊｉｎｇ １００７３０， Ｃｈｉｎａ；
３Ｄｅｐａｒｔｍｅｎｔ ｏｆ Ｇａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌｏｇｙ， Ｐｅｋｉｎｇ Ｕｎｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ， Ｈｏｓｐｉｔａｌ， Ｃｈｉｎｅｓｅ Ａｃａｄｅｍｙ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ
Ｓｃｉｅｎｃｅ， Ｐｅｋｉｎｇ Ｕｎｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ， Ｂｅｉｊｉｎｇ １００７３０， Ｃｈｉｎａ； ４Ｐｈｙｓｉｃａｌ Ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ Ｃｅｎｔｅｒ， Ｐｅｋｉｎｇ
Ｕｎｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ Ｈｏｓｐｉｔａｌ， Ｃｈｉｎｅｓｅ Ａｃａｄｅｍｙ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ， Ｐｅｋｉｎｇ Ｕｎｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ， Ｂｅｉｊｉｎｇ
１００７３０， Ｃｈｉｎａ
Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇ ａｕｔｈｏｒ： Ｗｕ Ｘｉ， Ｅｍａｉｌ： ｘｉｗｂｊ＠ ａｌｉｙｕｎ．ｃｏｍ
　 　 【 Ｓｕｍｍａｒｙ】 　 Ｔｏ ａｎａｌｙｚｅ ｔｈｅ ｌｅｓｉｏｎ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｓｉｔｕａｔｉｏｎｓ ａｎｄ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｏｆ ｌｅｓｉｏｎｓ ｄｅｔｅｃｔｅｄ ｂｙ
ｇａｓｔｒｏｓｃｏｐｙ ａｎｄ ｃｏｌｏｎｏｓｃｏｐｙ ｉｎ ａｓｙｍｐｔｏｍａｔｉｃ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ ｉｎ Ｂｅｉｊｉｎｇ． Ｄａｔａ ｏｆ １ ６６３ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｈｏ ｒｅｃｅｉｖｅｄ
ｇａｓｔｒｏｓｃｏｐｙ ａｎｄ ｃｏｌｏｎｏｓｃｏｐｙ ｉｎ ｔｈｅ ｐｈｙｓｉｃａｌ ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ ｃｅｎｔｅｒ ｏｆ Ｐｅｋｉｎｇ Ｕｎｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ａｎｄ
Ｂｅｉｊｉｎｇ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ｂｅｔｗｅｅｎ Ｊａｎｕａｒｙ ２０１６ ａｎｄ Ｄｅｃｅｍｂｅｒ ２０１８ ｗｅｒｅ ａｎａｌｙｚｅｄ ｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ． Ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌ ａｎａｌｙｓｉｓ
ｗａｓ ｃｏｎｄｕｃｔｅｄ ｏｎ ｔｈｅ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｒａｔｅ ａｎｄ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｌｅｓｉｏｎｓ ｂａｓｅｄ ｏｎ ｔｈｅ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｇｅｎｄｅｒ
ａｎｄ ａｇｅｓ． Ｇａｓｔｒｏｓｃｏｐｙ ｄａｔａ ｓｈｏｗｅｄ ｔｈａｔ ｃｈｒｏｎｉｃ ｎｏｎ⁃ａｔｒｏｐｈｉｃ ｇａｓｔｒｉｔｉｓ ａｎｄ ｃｈｒｏｎｉｃ ａｔｒｏｐｈｉｃ ｇａｓｔｒｉｔｉｓ ａｃｃｏｕｎｔｅｄ
ｆｏｒ １ ２４０ （７４ ６％） ａｎｄ ４２３ （２５ ４％） ｃａｓｅｓ ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ． Ｃｈｒｏｎｉｃ ａｔｒｏｐｈｉｃ ｇａｓｔｒｉｔｉｓ ｗａｓ ｍｏｒｅ ｃｏｍｍｏｎ ｉｎ
ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ ａｇｅｄ ｏｖｅｒ ４０． Ｏｔｈｅｒ ｃｏｍｍｏｎ ｄｉｓｅａｓｅｓ ｉｎｃｌｕｄｅｄ ｅｒｏｓｉｏｎｓ ｏｆ ｇａｓｔｒｉｃ ｂｏｄｙ ａｎｄ ／ ｏｒ ａｎｔｒｕｍ， ｆｕｎｄｉｃ
ｇｌａｎｄ ｐｏｌｙｐｓ， ｒｅｆｌｕｘ ｅｓｏｐｈａｇｉｔｉｓ， ｄｕｏｄｅｎｉｔｉｓ， ｂｉｌｅ ｒｅｇｕｒｇｉｔａｔｉｏｎ ａｎｄ ｓｏ ｏｎ． Ｕｐｐｅｒ ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ ｔｕｍｏｒｓ
ｉｎｃｌｕｄｉｎｇ ｅｓｏｐｈａｇｕｓ ｃａｎｃｅｒ ａｎｄ ｇａｓｔｒｉｃ ｃａｎｃｅｒ ｗｅｒｅ ｂｏｔｈ ｅａｒｌｙ ｌｅｓｉｏｎｓ． Ｃｏｌｏｎｏｓｃｏｐｙ ｒｅｓｕｌｔｓ ｓｈｏｗｅｄ ｔｈａｔ
ｃｏｌｏｎｉｃ ｐｏｌｙｐｓ ｗｅｒｅ ｃｏｍｍｏｎ ｌｅｓｉｏｎｓ， ａｍｏｎｇ ｗｈｉｃｈ ｔｈｅｒｅ ｗｅｒｅ ３８２ （２３ ０％） ｃａｓｅｓ ｏｆ ｃｏｌｏｎｉｃ ａｄｅｎｏｍａ ａｎｄ
２１７ （ １３ ０％） ｈｙｐｅｒｐｌａｓｔｉｃ ｐｏｌｙｐｓ． Ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｏｆ ｃｏｌｏｎｉｃ ｐｏｌｙｐｓ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ ｗｉｔｈ ａｇｅ． Ｃｏｌｏｒｅｃｔａｌ ｃａｎｃｅｒ
ａｃｃｏｕｎｔｅｄ ｆｏｒ ０ ７％． Ｃｏｌｏｎ ｄｉｖｅｒｔｉｃｕｌｕｍ ａｎｄ ｍｅｌａｎｏｓｉｓ ｃｏｌｉ ｗｅｒｅ ｍｏｒｅ ｃｏｍｍｏｎ ｉｎ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ ａｇｅｄ ｏｖｅｒ ４０．

—５１３—中华消化内镜杂志 ２０２１ 年 ４ 月第 ３８ 卷第 ４ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｇ Ｅｎｄｏｓｃ，Ａｐｒｉｌ ２０２１，Ｖｏｌ． ３８，Ｎｏ．４



Ｃｏｌｏｎ ａｄｅｎｏｍａ ｗａｓ ｍｏｒｅ ｃｏｍｍｏｎ ｉｎ ｍａｌｅ ａｎｄ ｍｅｌａｎｏｓｉｓ ｃｏｌｉ ｗａｓ ｍｏｒｅ ｃｏｍｍｏｎ ｉｎ ｆｅｍａｌｅ． Ｔｈｅ ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｒａｔｅ
ｏｆ ＨＰ ｗａｓ ３２ ２％． Ｔｈｅｒｅ ｗａｓ ｎｏ ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ＨＰ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｆｕｎｄｉｃ ｇｌａｎｄ ｐｏｌｙｐｓ（Ｐ ＝
０ ３２９）． Ｔｈｅｒｅ ｗａｓ ｎｏ ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｆｕｎｄｉｃ ｇｌａｎｄ ｐｏｌｙｐｓ ａｎｄ ｃｏｌｏｎ ａｄｅｎｏｍａｓ ａｓ ｗｅｌｌ ａｓ
ｃｏｌｏｒｅｃｔａｌ ｃａｎｃｅｒ （Ｐ＝ ０ １５２， Ｐ＝ ０ ６１６）． Ｇａｓｔｒｏｓｃｏｐｙ ａｎｄ ｃｏｌｏｎｏｓｃｏｐｙ ｐｌａｙ ｉｍｐｏｒｔａｎｔ ｒｏｌｅｓ ｉｎ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ
ｋｉｎｄｓ ｏｆ ｄｉｇｅｓｔｉｖｅ ｄｉｓｅａｓｅｓ， ｅｓｐｅｃｉａｌｌｙ ｉｎ ｔｈｅ ｅａｒｌｙ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｏｆ ｔｕｍｏｒｓ． Ｍｏｒｅ ａｔｔｅｎｔｉｏｎ ｓｈｏｕｌｄ ｂｅ ｐａｉｄ ｔｏ ｔｈｅ
ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｅｎｄｏｓｃｏｐｙ ｉｎ ａｓｙｍｐｔｏｍａｔｉｃ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ 】 　 Ｅｎｄｏｓｃｏｐｙ， ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ； 　 Ａｇｅ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ； 　 Ｓｅｘ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ； 　 Ｈｅａｌｔｈ
ｅｄｕｃａｔｉｏｎ；　 Ｍａｎｄａｔｏｒｙ ｔｅｓｔｉｎｇ

ＤＯＩ：１０．３７６０ ／ ｃｍａ．ｊ．ｃｎ３２１４６３⁃２０２００８３１⁃００６２０

　 　 消化系统疾病具有发病率高、早期症状不明显、影响因

素较多，以及临床表现与病变严重程度一致性差等特点。 随

着大众对健康意识的提高，胃肠镜检查越来越多地被无症状

健康体检人群所接受，成为健康体检的重要内容之一。 健康

体检人群基数大，可一定程度上反映普通人群中消化道疾病

分布情况。 为了初步明确北京地区早期消化道疾病的分布

特点及相关因素，我们对北京协和医院和北京医院健康体检

人群的胃镜、结肠镜检查结果进行了分析，并探讨胃肠镜检

查在健康体检人群中的应用价值，明确相关疾病发生的人群

热点，为临床对于相关疾病的诊治提供数据资料支持。
一、资料与方法

１．一般资料：回顾性分析 ２０１６ 年 １ 月—２０１８ 年 １２ 月北

京协和医院和北京医院接受健康体检人群的胃镜、肠镜检查

结果。 纳入标准：２０～ ７５ 岁无症状健康体检人群，自愿接受

胃肠镜检查，且无相关基础病变者。 排除标准：既往有各种

消化系统疾病病史，以及有严重心脑血管病史、肝肾疾病病

史、腹部手术病史、相关药物过敏史，或无法耐受麻醉者。 最

终纳入胃肠镜健康体检者 １ ６６３ 例，其中男 ８９６ 例（５３ ９％）、
女 ７６７ 例（４６ １％）；年龄≤４０ 岁者 ４２５ 例（２５ ６％），＞４０ 岁

者１ ２３８例（７４ ４％）。
２．研究方法：所有受检者检查前除常规体检项目外，行

传染病指标、凝血检查。 服用阿司匹林及其他抗凝药物者需

停药 １ 周以上。 采用奥林巴斯 ２６０ 型胃镜和肠镜，胃镜术前

给予盐酸利多卡因胶浆 １０ ｍＬ，结肠镜检查前 ２ ｄ 予半流质

少渣饮食，检查前一日使用复方聚乙二醇进行肠道准备。 检

查过程中常规在丙泊酚麻醉下进行。 检查过程中记录各种

病变的情况，并按需行胃黏膜活检及病理检查。 常规行幽门

螺杆菌（Ｈｅｌｉｃｏｂａｃｔｅｒ ｐｙｌｏｒ，ＨＰ）快速尿素酶检测。
３．诊断标准：采用 ２０１７ 年中国慢性胃炎共识意见，根据

内镜及病理组织检查改变将慢性胃炎分为慢性非萎缩性胃

炎（即旧称的慢性浅表性胃炎）及慢性萎缩性胃炎两大类，
其中慢性萎缩性胃炎须在病理组织学检查中发现胃固有腺

体减少，包括化生性萎缩和非化生性萎缩［１］ 。 胃溃疡、胃息

肉、结肠息肉、结肠炎症、食管癌、胃癌、结肠癌等诊断标准以

内镜联合病理组织学检查为诊断依据。 胃黏膜活检快速尿

素酶判断 ＨＰ 感染。
４．统计学分析：采用 ＳＰＳＳ １３ ０ 软件进行统计学处理。

计量资料组间差异采用卡方检验，Ｐ＜０ ０５ 为差异有统计学

意义。
二、结果

１．胃镜检查结果及性别年龄分布（表 １）：胃镜检查显

示，慢性非萎缩性胃炎和慢性萎缩性胃炎分别占１ ２４０例
（７４ ６％）和 ４２３ 例（２５ ４％），其中 ４０ 岁以上慢性萎缩性胃

炎更为多见（９５ ５％，Ｐ＜０ ００１）。 其他常见疾病包括胃体和

（或）胃窦糜烂 ３１７ 例（１９ １％），胃底腺息肉 １４８ 例（８ ９％），
反流性食管炎 １４０ 例（８ ４％），十二指肠球炎 ９６ 例（５ ８％），
胆汁反流 ９５ 例（５ ７％），胃溃疡 ５８ 例（３ ５％），十二指肠溃

疡 ４３ 例（２ ６％）。 其中反流性食管炎、十二指肠球炎更常见

于男性受检者（７０ ０％，Ｐ＜０ ００１；６４ ６％，Ｐ ＝ ０ ０３０），胃底腺

息肉更见于女性受检者（６６ ９％，Ｐ＜０ ００１）。 胆汁反流的发

生随着年龄增长逐渐增多 （ ４０ 岁以上者占 ５７ ９％， Ｐ ＜
０ ００１）。

消化道肿瘤包括食管癌和胃癌均为早期病变，包括高级

别瘤变的病例（食管高级别瘤变占 ０ ２％，胃高级别瘤变占

０ ６％），未发现中晚期病变。
２．结肠镜检查结果及性别年龄分布（表 ２）：结肠镜检查

结果显示，结肠息肉为常见病变，包括结肠腺瘤 ３８２ 例

（２３ ０％），增生性息肉 ２１７ 例（１３ ０％），并且随着年龄的增

长而增加（结肠腺瘤 ４０ 岁以上者占 ８２ ５％，Ｐ＜０ ００１，增生

性息肉 ４０ 岁以上者占 ５８ １％，Ｐ＜０ ００１）。 共发现结直肠癌

（含高级别瘤变）１２ 例，占 ０ ７％。 结肠憩室、结肠黑变病更

多见于 ４０ 岁以上者（９４ ６％，Ｐ ＝ ０ ００８；６３ ７％，Ｐ ＝ ０ ００１）。
结肠腺瘤男性多见（６５ ７％，Ｐ＜０ ００１），结肠黑变病女性多

见（６６ ７％，Ｐ＜０ ００１）。
３．ＨＰ 感染与胃底腺息肉相关性分析：１ ６６３ 例胃镜检查

受检者的 ＨＰ 快速尿素酶检查阳性病例为 ５３６ 例，感染率

３２ ２％。 １４８ 例胃底腺息肉病例中，ＨＰ 阳性病例为 ５３ 例，占
３５ ９％。 ＨＰ 感染与胃底腺息肉无明确相关性（Ｐ＝ ０ ３２９）。

４．胃底腺息肉与结肠腺瘤和结直肠癌的相关性分析：行
胃肠镜检查的 １ ６６３ 例受检者中，胃底腺息肉 １４８ 例，结肠腺

瘤 ３８２ 例，其中胃底腺息肉和结肠息肉同时发生的病例数为

４１ 例，胃底腺息肉与结肠腺瘤之间无明确相关（Ｐ ＝ ０ １５２）。
结直肠癌的 １２ 例受检者中均不伴有胃底腺息肉，统计学分析

表明，胃底腺息肉与结肠癌之间无明确相关性（Ｐ＝０ ６１６）。
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表 １　 胃镜检查病变检出情况及受检者性别年龄分布［例（％）］

疾病
性别 年龄

男性 女性 Ｐ 值 ≤４０ 岁 ＞４０ 岁 Ｐ 值

慢性非萎缩性胃炎 ６４８（５２ ３） ５９２（４７ ７） ０ ０２３ ４０６（３２ ７） ８３４（６７ ３） ＜０ ００１
慢性萎缩性胃炎 ２４８（５８ ６） １７５（４１ ４） ０ ０２３ １９（４ ５） ４０４（９５ ５） ＜０ ００１
反流性食管炎 ９８（７０ ０） ４２（３０ ０） ＜０ ００１ ３６（２５ ７） １０４（７４ ３） ０ ９６４
胃体和（或）胃窦糜烂 １７０（５３ ６） １４７（４６ ４） ０ ９２１ ８６（２７ １） ２３１（７２ ９） ０ ４７５
胃底腺息肉 ４９（３３ １） ９９（６６ ９） ＜０ ００１ ３９（２６ ４） １０９（７３ ６） ０ ８１６
胃溃疡 ３８（６５ ５） ２０（３４ ５） ０ ０７０ １６（２７ ６） ４２（７２ ４） ０ ７１８
十二指肠溃疡 ２７（６２ ８） １６（３７ ２） ０ ２３５ ２１（４８ ８） ２２（５１ ２） ＜０ ００１
十二指肠球炎 ６２（６４ ６） ３４（３５ ４） ０ ０３０ ３３（３４ ４） ６３（６５ ６） ０ ０４１
胆汁反流 ４０（４２ １） ５５（５７ ９） ０ ０１８ ４０（４２ １） ５５（５７ ９） ＜０ ００１
食管癌 ２（６６ ７） １（３３ ３） １ ０００ ０ ３（１００ ０） ０ ５７５
胃癌 ７（７０ ０） ３（３０ ０） ０ ４７９ １（１０ ０） ９（９０ ０） ０ ４４３

表 ２　 结肠镜检查病变检出情况及受检者性别年龄分布［例（％）］

疾病
性别 年龄

男性 女性 Ｐ 值 ≤４０ 岁 ＞４０ 岁 Ｐ 值

结肠腺瘤 ２５１（６５ ７） １３１（３４ ３） ＜０ ００１ ６７（１７ ５） ３１５（８２ ５） ＜０ ００１
增生性息肉 １１０（５０ ７） １０７（４９ ３） ０ ３１２ ９１（４１ ９） １２６（５８ １） ＜０ ００１
痔疮 ７２（５０ ７） ７０（４９ ３） ０ ４２８ ５０（３５ ２） ９２（６４ ８） ０ ００６
肠道非特异性炎症 ５４（５９ ３） ３７（４０ ７） ＜０ ００１ ３９（４２ ９） ５２（５７ １） ＜０ ００１
结肠黑变病 ５７（３３ ３） １１４（６６ ７） ＜０ ００１ ６２（３６ ３） １０９（６３ ７） ０ ００１
结肠憩室 ２４（６４ ９） １３（３５ １） ０ １７５ ２（５ ４） ３５（９４ ６） ０ ００８
结直肠癌 ７（５８ ３） ５（４１ ７） ０ ７５６ １（８ ３） １１（９１ ７） ０ １７０
　 　

讨论　 消化系统是健康体检重点关注的系统之一。 胃

肠镜检查在消化道疾病，尤其是食管、胃、结肠病变的早期发

现和明确诊断方面有重要作用。 但由于内镜检查存在一定

痛苦和并发症的可能，既往很少在无症状健康体检人群中应

用。 近来随着无痛胃肠镜的开展，以及操作技术的提高，越
来越多的体检人群接受胃肠镜检查。 健康体检人群胃肠镜

检查结果对于明确早期消化系统疾病的分布，以及如何在无

症状人群中更有针对性开展胃镜镜检查有重要意义。
本研究资料显示，体检人群中仍以慢性胃炎为主要表

现，慢性非萎缩性胃炎为最主要的表现，４０ 岁以上人群慢性

萎缩性胃炎更为多见，但与性别关系不大，与国内报道的文

献基本一致［２］ 。 其他食管、胃、十二指肠病变均为常见病

变。 消化道早期肿瘤常见于老年患者，因此针对老年人无症

状检查体检人群，胃肠镜检查更有必要。 与国内同类研究类

似［２］ 。 本研究发现 ＨＰ 感染率为 ３２ ２％，低于我国的文献报

道［３］ ，这可能与研究采用的内镜下活检快速尿素酶检查有

关，其阳性率低于常用于人群筛查的 ＨＰ 尿素酶呼气试验。
胃底腺息肉的发生率在我国逐渐增加，具体原因尚不清

楚。 本研究发现在无症状体检人群中胃底腺息肉的发生率

为 ８ ９％，女性为主，与年龄关系并不明确，与文献报道类

似［４⁃５］ 。 有研究认为质子泵抑制剂长期使用、ＨＰ 感染率的

下降导致胃底腺息肉发生的增加［６］ ，但我们的结果表明 ＨＰ
感染与胃底腺息肉的发生之间并没有相关性。 此外，虽然胃

底腺息肉与结肠腺瘤的发生及病理过程存在明显的不同，但
目前也有研究对两者之间的相关性进行探讨，国内也有研究

报道胃底腺息肉增加结直肠肿瘤的检出率［７］ ，我们的结果

未发现胃底腺息肉与结肠腺瘤之间存在相关性，同时 １１ 例

结直肠癌病例中也无胃底腺息肉并发。 以上结果与报道的

不一致性，是否与本研究纳入的为健康体检人群有关，尚需

进一步与临床病例进行对照研究以明确。
结肠息肉仍是体检人群结肠镜的主要病变。 目前我国

结直肠癌发病率明显升高，早期结肠镜筛查更为重要。 本研

究显示在无症状健康人群中，结肠腺瘤的发生率为 ２３ ０％，
与文献报道一致［８］ ，但较前有增加趋势［９］ 。 曾有报道认为

ＨＰ 感染与结肠息肉之间有一定相关性，具体机制尚不明确。
由于本研究为回顾性研究，并未进行相关分析［１０］ 。 可见，对
于无症状健康体检人群，应重视高质量、重复肠道准备的结

肠镜检查，早期发现并处理结肠腺瘤，预防结肠癌的发生。
ＨＰ 感染率在我国呈较高水平，明确 ＨＰ 感染与结肠息肉、胃
底腺息肉的关系，有助于在体检人群中进行针对性的胃肠镜

筛查，提高相关病变的检出率。
我们的数据显示健康人群中，结肠黑变病常发生于中老

—７１３—中华消化内镜杂志 ２０２１ 年 ４ 月第 ３８ 卷第 ４ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｇ Ｅｎｄｏｓｃ，Ａｐｒｉｌ ２０２１，Ｖｏｌ． ３８，Ｎｏ．４



年女性患者中，并与便秘的发病情况一致，这与国内既往报

道一致［１１］ 。 说明健康体检人群中的慢性便秘人群可能缺乏

正规的治疗措施，相关含蒽醌类的泻剂应用导致黑便病的发

生。 此外，结肠憩室在我国并不多见，但近年来也有升高趋

势。 我们的数据表明，结肠憩室的发生率为 ２ ２％，多见于老

年患者，和既往国内文献报道接近［１２］ 。 由于结肠憩室常常

导致不典型的临床表现，结肠镜检查不易发现，因此对于老

年体检人群结肠镜检查时，应注意观察有无结肠憩室。
本研究对健康体检人群的内镜结果进行了统计分析，明

确了健康体检人群中消化道疾病的分布情况，以及常见病变

的相关因素。 对于胃肠镜检查在体检人群中的应用提供了

相关数据，表明其在消化道各种疾病，尤其是肿瘤的早期发

现、早期诊断、早期治疗有重要作用，应重视在健康体检中的

应用。
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［ ９ ］ 　 吴军， 钱家鸣， 盖小荣， 等． ５２９ 例健康体检者结肠镜检查结

果分析［ Ｊ］ ．中华消化内镜杂志，２０１２，２９（５）：２７２⁃２７５． ＤＯＩ：
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［１０］ 　 董一凡， 郭涛， 杨红， 等． 幽门螺杆菌感染与结直肠息肉及

结直肠癌的相关性分析［ Ｊ］ ．中华内科杂志，２０１９，５８（ ２）：
１３９⁃１４２． ＤＯＩ： １０．３７６０ ／ ｃｍａ．ｊ．ｉｓｓｎ．０５７８⁃１４２６．２０１９．０２．０１１．

［１１］ 　 柯雪萍， 叶依霞， 司徒树标， 等． 老年人结肠黑变病临床特

点［Ｊ］ ．临床消化病杂志， ２０１９， ３１ （ ５）： ３１６⁃３１９． ＤＯＩ： １０．
３８７０ ／ ｌｃｘｈ．ｊ．ｉｓｓｎ．１００５⁃５４１Ｘ．２０１９．０５．１１．

［１２］ 　 Ｗａｎｇ ＳＦ， Ｌｉ ＣＹ， Ｄａｉ ＺＭ， ｅｔ ａｌ． Ｇｅｎｄｅｒ， ａｇｅ， ａｎｄ ｃｏｎｃｏｍｉｔａｎｔ
ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｃｏｌｏｒｅｃｔａｌ ｄｉｖｅｒｔｉｃｕｌｕｍ ｉｎ Ｃｈｉｎａ： ａ ｓｔｕｄｙ ｏｆ ７，９６４
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泮托拉唑联合中草药特色治疗胃食管反流的

临床效果分析
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通信作者：王京凯，Ｅｍａｉｌ：ｗｊｋ０５１９＠ １６３．ｃｏｍ

　 　 【提要】 　 探讨泮托拉唑联合中草药特色治疗胃食管反流的临床疗效。 选取 ２０１９ 年 １ 月—１２ 月

门诊收治的胃食管反流患者 ５０ 例，随机分为对照组和观察组各 ２５ 例。 对照组给予泮托拉唑钠肠溶

胶囊治疗，观察组在对照组基础上联合给予中草药特色治疗，两组患者均持续治疗 ２８ ｄ。 比较两组患

者用药后的临床症状及胃镜检查食管黏膜的恢复情况，并观察患者治疗期间不良反应发生情况。 两

组胃食管反流患者临床症状和食管黏膜都有所改善，但观察组的有效率高于对照组（Ｐ＜０ ０５）。 两组

患者治疗期间均未出现严重的不良反应。 泮托拉唑联合中草药治疗胃食管反流的临床疗效确切，可
改善症状和有效促进食管黏膜恢复，且安全性较高。
　 　 【关键词】 　 胃食管反流；　 中草药；　 泮托拉唑；　 药物相关的副作用和不良反应

ＤＯＩ：１０ ３７６０ ／ ｃｍａ．ｊ．ｃｎ３２１４６３⁃２０２１０１０８⁃００９９５
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