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我院 自1 9 7 3年以来
,

在 31 21 例纤维胃镜检查中发现胃癌 1 15 例 ( 占3
.

6 8 % )
,

其中经胃镜

活检病理学
一

证实者 73 例
,

手术证明者 77 例
,

另 n 例经内窥镜
、

临床及 X 线检查诊断为胃癌
。

所用窥镜有 G IF
一

D
: 、

G IF
一

k
、

FJ
一

B
Z 、 x w

一

亚以及 x w 一 I 等类型
。

患者年龄以杜一 6 5岁者最多 (占8 4
.

3 4 % ) ; 3 0岁以下者 5例 ( 占4
.

3 5) %
。

早期胃癌 8

例中 6例在 50 岁以上
,

中期胃癌 5例中 4例在 50 岁以 上
。

男女性别之比为 9 0 : 2 5 ( 3
.

6 : l)
。 一

早期胃

癌中男性 7例
,

女性 1例
。

胃镜检查结果

胃癌部位分布 以胃镜解剖部位划分
:

胃窦部占 62
.

61 %
,

胃角 占1 3
.

0 4 %
,

胃体 1 3
.

92 %
,

胃底 6
。

0 8多石以及责 门占 4
.

3 5 % (表 1 )
。

早期胃癌 8例中 6例在 胃突部 ( 4例在小弯
, 2例在大弯 )

,

胃体
、

胃角
、

责门各 1 例
。

表 1 1 1 5例 胃癌 的部位分布

} 胃 宝 胃 角 胃 休 胃 底 贵 门

邵于
小 大
了了 `叮

了 后 个
伶 壁 空 劣

后赃大弯小恋后歇
几门”伙内人变小弯

例 数 3 6 1 3 4 2 1 7 9 4 3 3 2 2

共 训 7 2例 ( 6 2
.

6 1 % ) 1 5例 ( 1 3
.

0 4 % ) 1 6例 ( 1 3
.

9 2 % ) 7下如! ( 6
.

0 8 % ) 5 ( 4
.

3 5 % )

胃镜所见分型

早期 胃癌 8例中 五a型 1例
。

I c型 2例
,

l 型 3例
,

I
a 十 五c2 例

。
1例 亚 a型 胃镜下仅见 胃窦大

弯粘膜粗糙
,

有多个 3 ~ 6 m m稍突起之米粒状隆起
、

表面光滑
,

色泽正常
; 亚c型者所见为 3一 4

m m的三角形 表浅溃疡
;

l 型者所见有一直径约 I c m之溃疡
,

底复以浅黄苔
,

边缘稍不平
、

质硬

而脆易出血亏 I a 十 I “型 胃镜下见胃窦蠕动扩张均差
,

溃疡边缘高低不平
,

呈小结节状隆起
,
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底复以黄苔及 ;匕血殉: 。

中期 {
’

了癌 5例均呈现 了社 ~ 3 c m直径之园形淡疡
,

底较深且不 平整
,

边

缘不规则
,

稍隆起
、

发红
、

糜烂及质脆易出血
。

木组早期 胃癌 8例及中期胃癌 5例均经手术 切除
,

胃病理组织学 (从本上全 胃切片 )详细检

查证实
。

8例早期胃癌均促 咬拈膜 卜
`

层
,

个部 无淋巴结转移
。

中期胃癌 5例中侵及浅肌层者 3例
,

其中 1例附近淋巴结转移 ( 5 / 9 )
,

侵及肌以者 1例无淋巴转移
,

侵及深肌层的 1例有淋巴结转

移
。

进展期 胃癌 1 07 例
,

其中鲍 氏 I 型者 55 例 ( 5 1
.

10 % )
、

I 型者 3 7例 (洲
.

5 8 % 、
,

皿西11者

7 例 ( 6
.

5 4 % )
,

W 型者 8例 ( 7
.

4 8 % )
。

术乡招 2例技病理组织学 价查分类为
:

粘液细胞癌 2
.

7例 ( 32
.

92 % )
,

腺痛 23 例 ( 2 8
.

5 % )
、

低分 化者 1 0例 ( 1 2一 g % )
、

高分化 者9例 (一0
.

9 7 % )
、 ;

}之分 化者 4例 (理
.

8 7 叼石)
、

i昆合型 2

例 (2
.

招% )
、

鳞癌 1例 l(
.

21 9们 以及未分类之 胃癌 5例 (6
.

0 9 % )
。

进展期胃癌的胃镜所见

1
.

肿块型
:

摊: 全几3 7例属于此型
,

胃腔内见肿块 呈球形
、

半球型或结节状
、

菜花状
,

其

大小不 等
,

最大者直径达 6
。

cZ m
。

肿块表面多数 ( 2 8 / 3 7) 有出血
、

糜烂
。

此 型与息肉的区另}!

要点为肿块常大于 2
.

sc m 以上
,

无 蒂或广基
,

表而常不规则
,

有 {
_

匕血糜烂
、

污苔
、

颜色改变
、

质硬而 脆易出血
。

有的多数肿块聚集呈簇或呈菜花状
,

表而呈多色性更 为特点
。

2
.

演疡型
:

才;组 55 例属此型
,

溃疡最大者为9 x 6c m ,

最小者仅 0
.

2 又 。
.

长m
。

5 5 例中 27 例

( 4了
.

4 % ) 的溃疡直径在 2
.

6c m 以上
,

10 例 ( 1 8
.

5 1 % ) 在 sc m 以上
。

所以溃疡大小对鉴别溃疡

性质有一定帮助
。

才:组溃疡边缘隆起者 占 71
.

95 %
,

糜烂 者占6 3
.

伟%
。

胃扩张不 良者 2 9
.

5 8 %
,

蠕动消失者 3 4
.

8 %
。

溃疡底而不平复有各种颜色分泌物
。

3
.

浸润型癌溃疡
: /

{烤湘例属此型
。

癌溃疡发生在浸润性病变之上
,

边缘降起不显著
,

甚至仅有糜烂而或浅表溃疡
。

病变部位常有胃扩张不 良及蠕动消失
。

4
.

弥漫漫润型
:

木组 8例此型患者 胃镜下见整个 胃腔扩张
、

蠕动明 显 消失
,

甚至有变

形
,

狭窄
、

以致无 法见 到幽门轮
。

粘膜多显粗厚或结节状
,

多无明显溃疡和肿块
。

活检
、

刷片及 印片的癌细胞检出率
:

本文 86 例胃镜直视活检 (一般为 4 块组织 )
,

癌细

胞的检出率为 8 6
.

7 % (早期胃癌和中期 胃癌为1 00 9们
;

一

可疑癌细胞者 4例
,

l 级不典型增生

者 2 例
,

阴性者 6例 (6
。

9 % )
。

直视下刷片检查的 16 例 中1 4例阳性 (8 7
.

5 0 % )
,

印片检查者

2 例均 j; }」性
。

2 8例在 胃镜直视下喷撒 1一 2 % 甲苯胺兰染色结果
:

深度着色者 臼睁 22 例 (7 8
.

57 % )
,

中至深度着色者 (州一 }
.

冲 4例
,

共 26 例 ( 92
.

8 6 % )
,

中度着色 ( 拼 ) 1例
,

阴性 1例
。

X 线钡餐检 查 (包括院外 ) 56 例中诊断为 胃癌者 27 例 ( 4 8
。

21 % )
,

良性病变 ( 溃疡 12 例

及息 肉 1例 ) 1 3例占2 3
.

2 1 %
,

阴性者 16 例
,

幽门梗阻 1例
。

早期 胃癌 8例中有 3例
,

巾期胃癌 5

例中有 3 例钡餐检查疑为恶性病变
。

病程
: 1 08 例中 30 例 ( 2 7

.

8 % ) 在半年内起病
,

娜例 (l 2
.

03 % ) 在 1 0年 以上病程
。

早期

胃癌半数在 l 年 内起病
。
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讨 论

从本组资料来看纤维 胃镜活检对 胃癌的检出率 ( 8 6
.

7 % 以上 ) 远较 X 线 钡 餐 的 发现率

(4 8
.

21 % ) 为高
,

早期 则习副已其如此
。

胃镜活检刷片
、

印片以及直视下喷撒甲苯胺兰染
,

色等均对 胃癌诊断有助⑧
。

国内报道 (①一幼 )⑨ 早期 胃癌占全部 胃癌的 1
.

4 ~ 2 0 %
,

刁; 全且1] 5例胃癌中早期胃癌 8 例

占6
.

9 6 %
,

中期 胃癌 5例占4
。

3 4 P百
。

本组早期 胃癌 8例中 7例是在近两年内检出的
,

前 4年仅发现 1例
,

说明对早期 胃癌的认识

是逐步提高的
,

归纳如下几点体会
:

1
。

关于活检标木数及部位
,

以往惟恐活检标木多会引起出血
,

实践中体会到只要没有

出血性疾病又注意避开 血管
,

一般极少引起大出血
; 对于活检后渗血较明显者

,

从活检孔用

聚乙稀价注入去 甲肾上腺素 s m g (溶于 50 ~ 1 00 m l液体中 )
。

所 以 对溃疡性病变以取其边缘

之内侧而
,

特别是糜烂
、

结节处为宜
,

一般取 4一 6块标木
,

对隆起性病变以取其顶端和基底

部为宜
,

尤其是对糜烂
、

出血
、

变色以及表面高低不 平结节处活检阳性率较高
。

2
。

对微细的粘膜改变加以重视
,

木组有的病变仅小米粒大的隆起或很浅表的小 溃疡
,

表面光滑
、

色泽正常
,

而 胃镜活检病理证实为一早期胃癌
;
有的病例胃镜下 肉眼观察粘膜既

无隆起又无溃疡仅表现为色泽改变
,

呈现充血或轻微糜烂
,

但活检查出癌细胞
;
也有的病例

其胃粘膜无明显淡疡
、

肿块
、

糜烂或出血以及颜色改变
,

只是 胃腔的扩
一

张差和蠕动消失
,

经

活检 查得癌细胞 从而确诊
。

3
.

既要重视明显之病变
,

也要注意微细之病变 ; 不因发现了溃疡
、

肿块就忽视其他部位

的仔细检查
。

本组一例 (胃镜号 1 8 6 2) 在院外三个大医院作过 4次胃镜检查均发现 胃角溃疡
,

我们作胃镜除发现此溃疡在另一处见一约 3~ 4 m m三角形浅表溃疡 (糜烂 ) 乃活检 3块查出 l

级不典型增生 (原位癌 )
。

又如另 1例 ( 胃镜号 2 4 9 3) 多次钡餐未发现 胃部异常
,

仅十二指肠

球部有一 良卜L充盈缺损
。

胃镜检查除发现球部有一息肉样肿块外
,

在 胃实大弯见 3一 6 m m轻微

突起的小结节
,

丧而光滑
、

色泽正常
,

活检找到癌细胞
,

手术后病理证实早期胃癌
。

4
.

溃疡愈合并不能排除恶性病变
,

文献⑥报导早期 胃癌溃疡愈合率高达 70 %
,

但晚期

胃癌溃疡完全愈合则甚少见角
。

木组 1 例 (胃镜号 8] 61 ) 经胃镜及钡餐检查均发现幽门部小

弯有一约 0
.

5 、 o
.

6c m之波疡
,

边缘 尚整齐但充血
.

,

活检 3块符合溃疡边缘组织
,

按溃疡病治

疗 6 周后症状好转
。

胃镜复查发现原溃疡已完全消失
,

该处仅充血
.

及轻微糜烂取活检 3 块其

中 1 块见有 印戒细胞
,

P A S 及 A B染色均阳性
。

术中切除胃见 肿瘤己侵及浆膜层
,

病 理检查

见该处有 4 x 3
.

s c m 硬块
,

胃腔内未见溃疡肿物
,

、

仪少许轻度糜烂
。

所 以我们认为即使溃疡完

全愈合
,

仅留下充 血也不应放过而宜多取活检
、

刷片
一

甚至直视下喷撒甲苯胺兰或美兰进行染

色
,

否则势必漏诊
。

通过本例的系统观察我们提 出不论胃镜 肉眼观察是 良性胃溃疡或疑为恶

性 胃溃疡已愈合者均应定期严密观察 l 年 以上
。

5
。

对弥漫浸润型胃癌
,

有时诊断有困难
。

由于癌组织在粘膜广泛浸润
,

胃壁纤维组织

增生使胃壁变硬
,

粘膜肿胀肥厚
,

皱璧粗大近似肥厚性胃炎
。

此型活检阳性率低
,

因为胃壁硬

化
,

充气后扩张不 良
,

观察及活检不便
,

再则 由于癌组织在粘膜下呈广泛浸润
,

表面粘膜肥

厚常呈慢性炎症改变
,

所以 胃粘膜活检阳性 率低
。

木组 1 例 (胃镜号 7 2 1 ) 假阴性 即 为此种

一 9 4 一



情况
,

胃镜肉 1叹观察胃 ,乏部打张及蠕动差
,

枯膜月
,

}
,

胀结节状
,

活检 3 块为一般 炎症改变
。

切

除胃标本
,

肉眼未见明几
, l生俩变

,

仪胃袱明
_

显肥厚
,

镜下在粘膜内仅见很小的癌灶
,

而枯膜下

层大量纤维组织增生
,

具间
一

可见 散在的癌细胞
。

对此类型的诊断除靠肉眼观察其特征外
,

于

姚〔活俭处再向深层 玉复取活检会有所帮助
。

本组另一例 ( 胃镜 号1 7 45) 早期胃城为麦浅弥漫型
,

临床上少见
、

诊断也较困难
。

胃镜

检查发现胃窦扩张及蠕动均差
,

后壁粘膜皱璧粗大充血
`

、

糜烂易出血
、

窦部粘膜明显肿胀
、

不平

糜烂
。

活检 n 块病理诊断为胃肿瘤 (类癌
、

或腺癌或异位胰腺 )
。

手术切除胃见胃壁增厚发

硬
,

体后壁局灶性隆起
,

窦部粘膜粗糙不平
、

浅表糜烂直径约 0
.

c3 m
,

全胃作纵行大切片 18 个
,

镜检发现胃体及胃窦部粘膜广泛为癌组织代替
,

小弯侧 侵 及 粘 膜下层
,

癌区约 占胃粘膜的

9 义 7c m
,

附近淋巴结未见 转移
,

癌扩散至十二指球部粘膜
。

诊断为早期弥漫 型腺泡细胞癌

(低分 化腺癌 ) M an
s o n L 报告可根据粘膜变薄

、

表面光滑或粗糙呈小结节状而考虑到本病
,

此外还有以下特点
:

病程较长
,

可达 2一 22 年
,

常在近期加重 ; 老年男性多见
,

易伴有溃疡
,

予后较好
。

我们通过本例认为今后对疑为此型患者应从十二指肠球部
、

胃窦
、

胃角
、

责门等

部位作一 系列活检以便估计病变而积大小
,

作为手术切除范围之参考
。
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