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要"目的
!

了解粪便隐血试验"

_X+=

%阳性结果在临床实践中发挥的作用!以引起临床医生对
_X+=

阳性结果的重视'

方法
!

跟踪调查
"$-%

例
_X+=

阳性的住院患者!记录临床医生对这些患者的处理方法和检查以发现引起消化道出血各种原因'

再随机抽取
/$

例初次确诊为消化道肿瘤的患者!追踪过去
8

年内在该院住院期间
_X+=

记录'结果
!

"$-%

例患者中!

!6%

例在

该次试验前已经有了引起消化道出血疾病的明确诊断'

!%"$

例未明确诊断的
_X+=

阳性结果患者的临床处理分为
8

种!没做任

何处理
787

例"

6$#/5

%!用止血药物
8-"

例"

!.#/5

%!进一步检查查找病因
."$

例"

86#75

%'

."$

例查找病因者中
"/$

例
_X+=

复查阴性而没有其他检查!占
!"#!5

$消化道肿瘤
//

例占
"#-5

$消化道息肉&炎症&溃疡占
"!%

例!占
!$#-5

$静脉曲张出血
"8

例!占
!#!5

$其他原因
!!/

例占
/#/5

$原因不明
/7

例占
"#75

'

/$

例初次确诊为消化道肿瘤的患者
_X+=

记录追踪结果显示!

6/

例没有曾经住院的历史!

"

例曾经住院但没有
_X+=

的记录!

!

例
_X+=

阳性!

"

例阴性'结论
!

_X+=

筛查能帮助患者发现许

多消化道疾病!阳性结果不被医生重视会导致漏诊!临床医生应该对
_X+=

阳性结果加以重视!有助于更早地发现消化道肿瘤'
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许多消化道疾病都可能引起粪便隐血试验$

_X+=

&阳性#

_X+=

的检查对消化道疾病的筛查有重要价值#

_X+=

在大'

直肠癌早期筛查中的作用越来越受到关注#且由于其取材方

便#费用廉价容易被患者接受#很多医院已将其作为消化道恶

性肿瘤早期诊断的重要筛选指标(笔者通过对
_X+=

结果阳

性的住院患者病历进行跟踪调查#记录
_X+=

结果阳性患者

的处理过程和最后诊断#分析
_X+=

阳性结果在临床实践中

的作用#以及存在的一些问题#现将研究结果报道如下(
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资料与方法
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!

一般资料
!

"$!8

年
"

月至
"$!6

年
!"

月开平市中心医院

_X+=

结果阳性的住院患者
"$-%

例$不包括儿科患者&#其中

男
!!7"

例#女
77.

例#年龄
!7

$
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岁#平均$
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!

试剂
!

匹拉米酮试纸由珠海贝索生物技术有限公司提

供#采用化学试剂带法检测%大便免疫法隐血检测试纸由艾博

生物医药$杭州&有限公司生产#采用免疫胶体金法检测(

?#A

!

方法
!

收集住院患者新鲜大便#对同一份标本同时采用

"

种试剂进行检测(化学试剂带法操作方法!测试卡涂抹标本

后#将测试卡背面朝上#并打开印有-
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封盖(在方格内左右两侧各滴一滴显色剂
2

#待试剂完全渗透

之后#再各滴一滴显示剂
+

#于
"M:<

内判读完毕#阳性为紫蓝

色或紫红色(免疫胶体金法操作方法!用采便棒采集便样后#

将其放入装有缓冲液的小试管中#充分混匀便样#取出试纸条

将试纸标有
)2[

箭头的一端插入待测标本中#待测标本界不

得超过
)2[

线#

/M:<

内判读结果#如测试线和质控线都出现

紫红色为阳性(
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_X+=

结果判定
!

$
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&

"

种方法均阳性#确认为
_X+=

阳

性($

"

&化学试剂带法阴性#免疫胶体金法阳性#确认为
_X+=

阳性($

8

&化学试剂带法阳性#免疫胶体金法阴性#分析可能出

血部位#如果是上消化道出血#确认为
_X+=

阳性#其他情况

为假阳性(

?#E

!

资料收集
!

通过本院实验室信息系统$

TYV

&#查找
_X+=

阳性的病例#利用收集到的患者姓名或患者住院号#在本院病

历档案数据库查找该患者的病历资料#翻阅患者的病程记录(

查找医生对
_X+=

阳性结果的处理情况#记录患者的诊断#对

随机抽取初次确诊为消化道肿瘤的患者#查阅其过去
8

年内住

院期间
_X+=

记录(
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统计学处理
!

采用
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软件进行数据处理及统计

学分析(

@
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结
!!

果

@#?

!

_X+=

阳性结果患者类型
!

"$-%

例
_X+=

阳性患者中

已经明确诊断为消化道出血疾病的患者
!6%

例#占
.#"5

%未

明确诊断的患者
!%"$

例#占
%"#75

(

@#@

!

未明确诊断的
_X+=

阳性结果患者处理途径
!

!%"$

例

未明确诊断的
_X+=

阳性结果患者的临床处理分为
8

种#其中

没做任何处理
787

例$

6$#/5

&#用止血药物
8-"

例$

!.#/5

&#

进一步检查查找病因
."$

例$

86#75
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!

需进一步查找病因患者的病因查找情况
!

需进一步查找

病因的
."$

例未明确诊断的
_X+=

阳性结果患者病因查找结

果见表
!

(

表
!

!!

需进一步查找病因患者的病因查找情况$

$
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&'

出血原因 构成比

只做
_X+=

复查#结果阴性
"/$

$

!"#!

&

肿瘤
//

$

"#-

&

息肉'炎症'溃疡
"!%

$

!$#-

&

静脉曲张出血
"8

$

!#!

&

其他原因"

!!/

$

/#/

&

原因不明
/7

$

"#7

&

!!

"

!其他原因包括痔疮'肛裂'肠道梗阻等(

@#B

!

初次确诊为消化道肿瘤患者
_X+=

记录追踪
!

/$

例初

次确诊为消化道肿瘤的患者
_X+=

记录追踪结果见表
"

(

表
"

!!

初次确诊为消化道肿瘤患者
_X+=

记录追踪

_X+=

记录情况 例数$

$

&

没有任何住院历史记录
6/

有住院没有
_X+=

记录
"

有
_X+=

记录阳性
!

有
_X+=

记录阴性
"
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许多消化道病变都会引起消化道出血#并随粪便排出#

_X+=

是检测消化道出血的一种方法#主要用于检验肉眼不可

见的少量出血#是临床诊断和检测消化道出血性疾病的一项常

规检查#也是普查和筛选消化道肿瘤的有效手段(

大肠癌是常见的恶性肿瘤#和其他恶性肿瘤一样#早期发

现'早期治疗是提高大肠癌远期生存率的唯一途径(早期大肠

癌手术后
/

年生存率高达
%$5

#晚期癌则不足
!$5

#可见早期

诊治的重要性)

!

*

(因此#临床要尽早发现肿瘤#尽早治疗(临

床研究证实#粪便中带有的微量出血是早期结'直肠癌唯一可

以查出的异常现象#所以对粪便中微量血红蛋白的检出具有十

分重要的意义(通过粪便潜血的筛查可以发现消化系统的一

些出血性疾病#最重要的是可以早期发现肠道肿瘤(

目前#检测粪便隐血的方法主要是化学试剂带法和免疫胶

体金法#下消化道出血时免疫胶体金法灵敏度和特异度都高于

化学试剂带法#化学试剂带法虽然具有较高的灵敏度及一定的

特异度#且价格低廉#但受食物'药物因素等影响而具有较高的

假阳性率#其在大样本的人群中筛查结直肠癌的临床价值受到

质疑和争议)

"

*

(而有关免疫胶体金法的文献报道和研究均证

实其在筛查结直肠癌方面较化学试剂带法有更高的灵敏度和

特异度#但是上消化道出血时#由于血红蛋白被降解'血红素消

失或免疫原性被破坏等原因导致免疫胶体金法的灵敏度远低

于化学试剂带#化学试剂带更适合用于上消化道出血的筛

查)

8,6

*

(为了取长补短#提高检测结果的准确性#检测应以免疫

胶体金法为主#化学试剂带法为辅#两者同时使用对住院患者

大便进行常规检查#因此本院同时使用免疫胶体金法与化学试

剂带法作为
_X+=

筛查方法是可行的)

/

*

(

本研究对本院
_X+=

结果阳性的住院患者进行跟踪调

查#发现在这些阳性结果的患者中#患者出现消化道病症状的#

医生会对此阳性结果加以重视#会对患者进行一系列检查以明

确出血原因#本次跟踪调查了
"$-%

例
_X+=

结果阳性的患

者#

!6%

例在试验前已经明确了消化道疾病诊断#这些患者为

确诊后住院接受治疗或手术的患者#所以无需再做有关的检

查(

6.$

例患者接受进一步检查后发现了胃'结肠'直肠'十二

指肠等多部位的一些消化道疾病#发现肿瘤的有
//

例$占

"#-5

&#息肉'炎症'溃疡
"!%

例$占
!$#-5

&#胃底'食管等静

脉出血
"8

例$占
!#!5

&#其他原因如痔疮'肛裂'肠道梗阻等

引起有
!!/

例占
/#/5

#经过检查最后没找到出血原因有
/7

例$占
"#75

&(由此可见#根据患者
_X+=

阳性结果提示做进

一步的检查可以帮助患者发现许多消化道的隐性或显性疾病#

这在患者没有消化道疾病症状时#

_X+=

筛查阳性结果显得尤

其重要(

"$-%

例患者中#另外有
787

例患者医生没做任何处理#有

8-"

例只用了止血药#

"/$

例复查大便阴性后也没有继续跟踪#

这些数据表明被忽略的阳性结果的情况较多#这些患者虽都没

有出现消化道疾病症状#但临床医生不能轻视(根据李其龙

等)

-

*的研究#用
_X+=

进行初筛#以纤维或电子肠镜作为精筛

的优化序贯方法在无症状人群中开展大肠癌筛查#明显地提高

了早期大肠癌的检出率#降低了大肠癌的病死率(由此可见#

医生放弃对无消化道疾病症状#但
_X+=

结果阳性的患者进

行跟踪#会导致一些患者的漏诊#这其中的漏检率也有待进一

步的研究(我国大肠癌的发病率明显上升#手术后
/

年生存率

却仍徘徊于
/$5

左右#其主要原因是早期癌的检出率太低)

.

*

(

李世荣)

7

*在大肠癌早期诊断的基本策略中提出国际上推荐的

通用方法是首先用最简单'最便宜'最有效的试验在人群中进

行普遍筛查#筛查出可疑人群再进行精查#即进行结肠镜检查#

这样可以检出更多的早期大肠癌(临床医生如果能对上述患

者进行追踪检查#就可能有部分患者被早期发现肿瘤(为了查

证是否存在漏检的患者#又对
/$

例初次确诊为肠道肿瘤的患

者过去
8

年内在本院的住院病史进行追踪#

6/

例没有找到在

本院住院的记录#有
"

例曾经住院但没有按医院要求做

_X+=

(有
8

例患者曾经因为其他系统疾病#在本院住院并做

_X+=

筛查的历史记录#其中
"

例
"

年前曾经住院#当时

_X+=

筛查结果阴性%有
!

例患者
_X+=

筛查结果阳性#患者

因为呼吸道感染而住院#因为当时没有任何有关消化道出血疾

病症状#没有进一步检查以明确病因#半年后因为肠道不适入

院检查被诊断为结肠癌#确诊时已经为中晚期(这个追踪结果

只是个不完全统计#只为了查证被忽略了
_X+=

阳性结果的

患者当中#确实存在了漏检的患者#有关这方面的漏检率还有

待做更详细的数据分析(

序贯
_X+=

阳性患者中#大肠癌的检出率为
!#-5

(使大

肠肿瘤序贯类隐血方案的有效性进一步得到了验证#自然人群

序贯
_X+=

连续性结直肠普查可以提高早期结直肠检出率'

患者长期生存率#降低结'直肠癌发生率)

%

*

(

_X+=

用于大样

本人群的肠道疾病筛查#能发现早期的结'直肠癌和癌前病变#

从而有望减少结'直肠癌的发病率和病死率(由此可见#

_X+=

作为肠道疾病筛查方法不容忽视#可在住院患者消化道

疾病筛查中广泛应用#临床医生应对
_X+=

阳性结果给以足

够重视#这样才能使更多的患者能够及早发现某些消化系统疾

病#特别是消化系统肿瘤#可以减轻患者的痛苦和经济负担#更

重要的是可以给患者带来更多的生存机会(
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