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不同年龄阶段结直肠息肉的临床表现探讨

邓治平，谢丽华，丁亚琼（重庆市忠县第二人民医院　４０４３００）

　　【摘要】　目的　了解不同年龄段结、直肠息肉患者的临床表现。方法　选取２０１１年１月至２０１３年１２月于忠

县第二人民医院就诊的结、直肠息肉患者９９例，回顾性分析患者的基本情况、临床表现及息肉生长情况等临床资

料。结果　结、直肠息肉男性患者多于女性，但各年龄段性别差异无统计学意义（犘＞０．０５）；以中老年患者居多，其

中老年患者的住院时间最长。腹痛、腹部不适为最主要的临床表现，以中年患者多见；１５岁及以下患者均为幼儿，

临床表现以便血为主；各年龄组的临床表现差异无统计学意义（犘＞０．０５）。不同年龄组患者的息肉个数及息肉生

长部位比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。但随着年龄的增长，腺瘤性息肉的发生率逐渐增高，炎性及增生性息肉

的发生率逐渐下降。结论　不同年龄结、直肠息肉患者在性别、临床表现等方面无明显差异，在出现相应的临床症

状时应做结、直肠息肉检查，以避免疾病的发展。
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　　结、直肠息肉泛指结、直肠黏膜表面向肠腔突出的隆起性

病变，是消化科的常见病、多发病，包括腺瘤、炎性息肉及增生

性息肉等，主要临床表现为便血、腹胀或便秘、腹痛等。本研究

对９９例经病理证实的结、直肠息肉患者的临床资料进行分析，

以了解结、直肠息肉的分布、临床表现与年龄的关系。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取２０１１年１月至２０１３年１２月于本院就

诊的结、直肠息肉患者９９例，其中男５４例，女４５例；年龄２～

８４岁，平均（５３．６１±１５．４７）岁。

１．２　方法　使用日本ＯｌｙｍｐｕｓＣＦＱ１５０／１４０型肠镜、高频电

发生器、电凝电切圈套器、活检钳及异物钳等，肠镜下观察患者

结、直肠息肉的具体生长部位及大小，采用内镜下金属夹联合

电凝切除息肉。常规术前准备，检查释放器及金属夹连接于挂

钩之后是否送回推送器鞘之中；对粗蒂息肉，以金属夹钳住蒂

根部，待息肉缩小到一定的体积大小之后使用圈套器套扎息肉

给予电凝切除；对于广基息肉，使用比例为１∶１００００的肾上

腺素生理盐水多点注射，待息肉隆起之后将息肉基部夹紧、分

离，使用圈套器将基部处套紧，然后使用电凝对息肉加以切除；

对于多部位多发性息肉，应根据实际情况采用分次切除的

方法。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０统计学软件进行数据处理

与统计学分析，计数资料以百分率表示，组间比较采用χ
２ 检

验；以α＝０．０５为检验水准，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　不同年龄段患者的基本情况　９９例结、直肠息肉患者

中，中年患者（４５～６０岁）所占百分比最大，占４１．４１％（４１／

９９），其次为老年患者（６０岁及以上），占３４．３４％（３４／９９）。男

性患者多于女性，但各年龄段性别差异无统计学意义（犘＞

０．０５）。男性患者中，中、老年患者所占百分比大，均为３８．８９％

（２１／５４）；女性患者中，中年患者所占百分比最大，占４４．４４％

（２０／４５）。说明中老年人是结、直肠息肉的好发人群。老年患

者的住院时间最长，平均１２．００ｄ。见表１。

２．２　不同年龄阶段患者的主要临床表现比较　在结、直肠息

肉患者中，腹痛、腹部不适是最主要的临床表现，占７２．７３％

（７２／９９），以中年患者居多；其次为便秘，占１８．１８％（１８／９９）；

便血者较少，占９．０９％（９／９９）。１５岁及以下年龄段的患者均
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为幼儿，以便血为主。各年龄组的临床表现比较差异无统计学

意义（犘＞０．０５）。见表２。

表１　不同年龄段患者的基本情况

年龄分段（岁） 狀 男（狀） 女（狀） 住院时间（ｄ）

≤１５ ３ ２ １ ８．００

１６～４４ ２１ １０ １１ ７．３８

４５～５９ ４１ ２１ ２０ ９．５１

≥６０ ３４ ２１ １３ １２．００

合计 ９９ ５４ ４５ ９．８７

表２　不同年龄段患者的主要临床表现比较（狀）

年龄分段（岁） 狀 便血 腹痛、腹部不适 便秘

≤１５ ３ ２ ０ １

１６～４４ ２１ ３ １４ ４

４５～５９ ４１ ２ ３１ ８

≥６０ ３４ ２ ２７ ５

合计 ９９ ９ ７２ １８

２．３　不同年龄段患者的息肉生长情况比较　在结、直肠息肉

患者中，以息肉个数小于３个为主，占６９．７０％（６９／９９）；不同

年龄段患者的息肉个数比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。

息肉的好发部位为结肠，占７５．７６％（７５／９９）；不同年龄段患者

的息肉生长部位比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。见表３。

表３　不同年龄段患者的息肉个数及部位比较（狀）

年龄分段（岁） 狀

息肉个数（个）

≥３ ＜３

息肉所在部位

直肠 结肠

≤１５ ３ ０ ３ １ ２

１６～４４ ２１ ６ １５ ７ １４

４５～５９ ４１ １３ ２８ ８ ３３

≥６０ ３４ １１ ２３ ８ ２６

合计 ９９ ３０ ６９ ２４ ７５

２．４　不同年龄段患者的息肉病理分型　病理结果显示，炎性

息肉１４例（１４．１４％），增生性息肉２７例（２７．２７％），错构瘤性

息肉１５例（１５．１５％）。腺瘤性息肉共４３例（４３．４３％），其中管

状腺瘤２４例（５５．８１％），绒毛状腺瘤７例（１６．２８％），混合状腺

瘤１２例（２７．９１％）。随着年龄的增大，腺瘤性息肉的发生率逐

渐增高，炎性及增生性息肉的发生率逐渐下降。见表４。

表４　不同年龄组患者的息肉病理分型（狀）

年龄分段

（岁）
狀 炎性

增生

性

错构

瘤性

腺瘤性

管状腺瘤 绒毛状腺瘤 混合状腺瘤

≤１５ ３ １ １ １ ０ ０ ０

１６～４４ ２１ ５ １０ ３ １ ０ ２

４５～５９ ４１ ５ ９ ７ １２ ３ ５

≥６０ ３４ ３ ７ ４ １１ ４ ５

合计 ９９ １４ ２７ １５ ２４ ７ １２

３　讨　　论

　　结肠、直肠息肉主要通过饮食、环境、遗传因素及慢性炎性

刺激的作用，由大肠上皮细胞出现异常增生而形成［１］。有文献

报道，２．９％～９．４％的结、直肠息肉易发生癌变
［２］，因此应该对

其引起高度重视。

本研究发现，结、直肠息肉的男性患者多于女性。有研究

表明，男性患病率高于女性与其不良的生活习惯（如吸烟、饮

酒），以及精神压力等有关［３４］。本研究结果还显示，结、直肠息

肉好发于中老年人，这与相关研究报道一致［５６］。这可能与中

老年人，尤其是中年人高脂肪摄入、高红肉比例、低纤维饮食、

吸烟、饮酒等不良生活方式及肥胖有关［７８］。结、直肠息肉是儿

童较为常见的疾病之一，小儿结、直肠息肉的发病原因尚不明

确，一般认为与肠黏膜炎性病变、慢性刺激和粪便摩擦有关，好

发于１～６岁儿童。本研究中，３例１５岁及以下患者均为幼

儿，男性为主，息肉个数均小于３个，这与周守芝等
［９］的研究报

道一致。儿童结、直肠息肉多为幼年性息肉，绝大部分为良性，

但可以引起大出血、肠梗阻、肠套叠，极少数幼年性息肉可出现

恶变［１０］。本研究中，患者息肉多发生于乙状结肠和直肠，可单

个发生，也可呈多个发生，与冯佳［１１］的研究报道一致。随着年

龄的增长，腺瘤性息肉的发生率逐渐增高，炎性及增生性息肉

的发生率逐渐下降，这与闫彩文等［１２］的研究报道一致。

综上所述，结、直肠息肉可发生于各个年龄段，不存在明显

的性别、年龄差异。因此，在发现便秘、便血和腹部不适等症状

时，应做相应的结、直肠息肉检查，以免延误病情发生癌变。
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