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碘染色用于早期食管癌及癌前病变高危人群筛查的临床研究
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摘
!

要"目的
!

探讨内镜下碘染色对早期食管癌及癌前病变筛查及诊断的效果"方法
!

选取
.#$X

年
!̀ 3

月有食管癌高危因素的患者进行内镜下碘染色检测!观察并记录碘染色前后食管黏膜情况!并对病变部位行指

示性活检!获取组织病理学结果并分析"结果
!

.#(

例患者纳入研究!发现食管病变
."

例$

$./([

%!其中食管

炎
$2

例$

2/([

%!低级别上皮内瘤变
.

例$

$/#[

%!高级别上皮内瘤变
!

例$

./#[

%"碘染色后的淡染区和不染

区多出现在染色前粗糙#糜烂#发红#凹陷不规则的黏膜处"白光下早期癌变及癌前病变主要表现为黏膜发红#

粗糙#凹陷不规则!而食管炎多表现为正常黏膜或黏膜粗糙#糜烂"食管早期癌变均出现在不染区!且粉红色征

均为阳性"结论
!

内镜下碘染色可应用于高危人群筛查食管早期癌变及癌前病变"在内镜检测时!应对白光

下发红#粗糙#凹陷不规则的黏膜!碘染色后淡染及不染区的黏膜!以及粉红色征阳性的部位!进行靶向活检!以

帮助早期食管癌及癌前病变的诊断"

关键词"食管癌&

!

高危因素&

!

内镜&
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碘染色&
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我国是食管癌高发国家#多以食管鳞癌为主+食

管癌的早期诊断与治疗是改善其预后的关键+胃镜

检测是提高食管癌早期诊断的有效方法#但早期食管

癌和癌前病变在白光内镜下的表现不具有特征性#常

需要借助其他手段确诊#目前内镜下碘染色是主要检

测方法+本研究通过对早期食管癌及癌前病变的高

危人群食管黏膜进行内镜下碘染色检测#以探讨内镜

下碘染色对早期食管癌及癌前病变的诊断效果#为临

床工作中进行规范的内镜下碘染色检测提供参考+

$

!

资料与方法

$/$

!

一般资料
!

选择
.#$X

年
!̀ 3

月本院消化内科

行无痛电子胃镜检测患者为研究对象#年龄
&

!#

岁#

*

2$#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



具有
$

个及以上食管癌危险因素#具有非特异性消化

道症状#如上腹部不适)腹部隐痛)腹胀)反酸)嗳气)

咽部不适等#自愿参加本研究#并且能配合问卷调查

及内镜下碘染色检测#术前知情同意#并签署相关同

意书+有以下任意一项者则排除本研究!$

$

%患有甲

状腺疾病&$

.

%对碘过敏&$

(

%任意肿瘤病史&$

!

%胃镜

检测禁忌者&$

"

%不能配合问卷调查+共有
($!

例$年

龄
&

!#

岁%患者同意参与试验并进行问卷调查#其中

$#"

例患者无符合要求的危险因素#

!

例患者有肿瘤

病史#检测过程中发现食管和胃部恶性肿瘤各
$

例#

均被排除#最终有
.#(

例患者完整参与此次研究+所

有参与者的年龄为
!#

"

X(

岁#平均$

"X/(Xe2/$X

%

岁&其中男
$!(

例#女
1#

例+正常组)炎症组)低级别

上皮内瘤变$

Ŝ PW

%组)高级别上皮内瘤变$

I P̂W

%组

分别为
$3X

)

$2

)

.

)

!

例#平均年龄分别为$

"X/#(e

2/.1

%)$

1#/##e3/#1

%)$

13/##e$$/($

%)$

1#/"#e

$(/X2

%岁+

$//

!

筛查方法
!

所有年龄
&

!#

岁的患者进行食管癌

危险因素问卷调查+符合入选条件者#在静脉麻醉下

行常规胃镜 检 测 $

\D

N

6

7

B> P̂b)]h.1#

"

\D

N

6

7

B>

P̂b)I.1#J

"

\D

N

6

7

B> P̂b)PgG*I.1#

%#仔细观察白

光下食管黏膜情况$形态)色泽)光滑度等%#并完成

胃)十二指肠检测+记录食管黏膜表现#发现病变时

记录具体部位)形态)范围#并拍照记录+完成常规胃

镜检测后#退镜至贲门处#经活检孔道插入
\D

N

6

7

B>

喷洒管#取
$[

卢戈氏碘液$

"[

卢戈氏碘液
!6Sf

生

理盐水
$16S

配制%#内镜直视下由下而上均匀喷洒

食管#根据食管长度喷洒
$"

"

.#6S

#喷洒至距门齿

.#56

#使黏膜均匀染色后进镜至胃底吸尽残留碘液+

然后#缓慢退镜仔细观察黏膜染色情况#观察时间不少

于
$6@A

#发现病变时记录具体部位)形态)范围)着色情

况及粉红色征#拍照并进行指示性活检或行内镜下黏膜

剥离$

*Y+

%术+检测结束后用生理盐水冲洗食管#并吸

尽胃内残留液体+最后#记录组织病理学结果+

$/'

!

碘染色前后内镜下观察记录
!

白光下食管黏膜

表现记录为正常)充血)粗糙)糜烂)发红
f

粗糙)发

红
f

凹陷不规则&碘染色后食管黏膜表现记录为正

常)淡染)不染+

$/1

!

统计学处理
!

采用
YGYY$2/#

统计软件进行数据

处理及统计学分析+计数资料以例数或百分率表示#多

组间比较采用
!

. 检验#多组间两两比较采用
M/F<:8

确

切概率法#以
!

$

#/#"

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

//$

!

参与者的特征
!

参与者的特征见表
$

#其中#

I P̂W

组患者均喜食腌制食品+各组患者的年龄及

危险因素比较#差异均无统计学意义$

!

%

#/#"

%+

表
$

!!

各组患者一般资料#

)

$

组别
)

年龄$岁%

!#

"$

"# "#

"$

1#

&

1#

性别

男 女
长期饮酒史 吸烟史 癌症家族史

喜食腌制

食品

应用免疫

抑制剂

正常组
$3X (. 1( X( $.! "! 11 2" ($ X( .

炎症组
$2 . 3 $# $" ! 2 $# ! 3 #

Ŝ PW

组
. # $ $ . # # . # # #

I P̂W

组
! $ $ . . . $ . $ ! #

! #/1X1 #/(X( #/13$ #/"#3 #/".( #/1.X #/X1X #/#3# #/21!

!!

注!

`

为无数据

///

!

食管病变的检出情况
!

检出食管病变
."

例

$

$./([

%#包括
$2

例$

2/([

%食管炎#

.

例$

$/#[

%

Ŝ PW

和
!

例$

./#[

%

I P̂W

+

//'

!

碘染色前后食管黏膜表现
!

染色后不染和淡染

区多出现在染色前粗糙)糜烂)发红)凹陷不规则表现

黏膜处#正常着色黏膜染色前多无异常表现#或有单

纯充血表现+发红
f

粗糙)发红
f

凹陷不规则表现的

黏膜#染色后多不着色#见图
$

+黏膜粗糙)黏膜糜烂)

黏膜发红
f

粗糙)黏膜发红
f

凹陷不规则与正常黏膜

染色情况比较#差异有统计学意义$

!

.

_."/.$2

)

$!/.3(

)

!!/X$2

)

X(/!XX

#

!

$

#/#$

%+黏膜发红
f

粗

糙)发红
f

凹陷不规则与黏膜充血染色情况比较#差

异有统计学意义$

!

.

_3/.$2

#

!_#/#.3

&

!

.

_2/###

#

!_#/##(

%+黏膜发红
f

凹陷不规则与黏膜粗糙染色

情况比较#差异有统计学意义 $

!

.

_3/X3"

#

!_

#/#$2

%+黏膜充血与正常黏膜比较#黏膜糜烂)黏膜

充血)黏膜发红
f

粗糙分别与黏膜粗糙比较#黏膜充

血)黏膜发红
f

粗糙#黏膜发红
f

凹陷不规则分别与

黏膜糜烂比较#差异无统计学意义$

!

%

#/#"

%+见

表
.

+

!!

注!

%

为染色前&

&

为染色后

图
$

!!

早期食管癌染色前后内镜下黏膜表现

*

#.#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



表
.

!!

碘染色前后胃镜下食管黏膜表现比较)

)

#

[

$*

碘染色前黏膜表现
)

正常染色

$

)_$3X

%

淡染

$

)_$1

%

不染

$

)_2

%

正常黏膜
$13 $"3

$

2!/#

%

X

$

!/X

%

.

$

$/.

%

黏膜粗糙
$1

!

2

$

"1/.

%

"

$

($/(

%

.

$

$./"

%

黏膜糜烂
1

!

!

$

"3/$

%

.

$

.X/1

%

$

$

$!/(

%

黏膜充血
3

!

3

$

$##/#

%

#

$

#/#

%

#

$

#/#

%

黏膜发红
f

粗糙
!

!

$

$

."/#

%

$

$

."/#

%

.

$

"#/#

%

黏膜发红
f

凹陷不规则
.

!

#

$

#/#

%

#

$

#/#

%

.

$

$##/#

%

//1

!

碘染色前食管黏膜表现与病理诊断情况比较
!

染色前白光内镜下早期癌变及癌前病变主要表现为

黏膜发红
f

粗糙)黏膜发红
f

凹陷不规则#而食管炎

多表现为正常黏膜或黏膜粗糙)糜烂$多位于食管中

下段%#见表
(

+采用
M/F<:8

确切概率法对
I P̂W

组)

Ŝ PW

组和炎症组进行分析#黏膜发红
f

粗糙与正常

黏膜比较#黏膜发红
f

凹陷不规则与正常黏膜比较#

黏膜发红
f

粗糙与黏膜粗糙比较#差异有统计学意义

$

!_#/##(

)

#/#$"

)

#/#((

%+黏膜发红
f

凹陷不规则

与黏膜粗糙比较#黏膜粗糙与正常黏膜比较#黏膜粗

糙与黏膜糜烂比较#差异均无统计学意义$

!

%

#/#"

%+

单独对
I P̂W

组和炎症组进行分析#黏膜发红
f

粗

糙#黏膜发红
f

凹陷不规则分别与正常黏膜及黏膜粗

糙比较#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%+

表
(

!!

碘染色前胃镜下食管黏膜表现与病理

!!!

诊断结果比较)

)

#

[

$*

染色前黏膜表现
)

炎症组

$

)_$2

%

ŜPW

组

$

)_.

%

Î PW

组

$

)_!

%

!

正常黏膜
$# $#

$

$##/#

%

#

$

#/#

%

#

$

#/#

%

#/#3.

黏膜粗糙
3 1

$

X"/3

%

$

$

$!/(

%

#

$

#/#

%

#/(!#

黏膜糜烂
( (

$

$##/#

%

#

$

#/#

%

#

$

#/#

%

#/"X!

黏膜发红
f

粗糙
( #

$

#/#

%

$

$

((/(

%

.

$

11/3

%

#/##"

黏膜发红
f

凹陷不规则
. #

$

#/#

%

#

$

#/#

%

.

$

$##/#

%

#/##(

!!

注!

!

值为不同染色前黏膜表现在不同病理诊断结果组中的差异

比较结果

//2

!

碘染色后食管黏膜表现与病理诊断情况比较
!

本研究中
!

例食管早期癌变均出现在碘染色食管黏

膜不染区#见表
!

)图
$

#而食管炎主要表现为单个或

散在的小片状淡染区#见图
.

+

I P̂W

组及
Ŝ PW

组

与炎症组碘染色后比较#淡染与不染比较#差异有统

计学意义$

!_#/#$.

%+

Ŝ PW

组与
I P̂W

组染色差

异无统计学意义$

!

%

#/#"

%+此外#本研究中
I P̂W

病例碘染色后粉红色征均为阳性#而食管炎及
Ŝ PW

多为阴性+

!!

注!

%

为白光内镜下食管黏膜表现为发红
f

凹陷不规则&

&

为碘染色后食管黏膜表现为不染区#粉红色征阳性#病理结果为
I P̂W

&

%

和
'

均表

现为白光内镜下食管黏膜粗糙#

&

和
+

分别为
%

和
'

碘染色后的内镜表现&

&

表现为单个的小片状淡染区&

+

表现为散在的小片状淡染区#粉红色

征均为阴性#病理结果为食管炎

图
.

!!

食管炎染色前后内镜下黏膜表现

表
!

!!

碘染色后食管黏膜染色情况与病理

!!!

诊断结果比较)

)

#

[

$*

黏膜染色情况
炎症组

$

)_$2

%

Ŝ PW

组

$

)_.

%

I P̂W

组

$

)_!

%

合计

淡染
$"

$

2(/3

%

$

$

1/(

%

#

$

#/#

%

$1

$

1!/#

%

不染
!

$

!!/!

%

$

$

$$/.

%

!

$

!!/!

%

2

$

(1/#

%

粉红色征$阳性%

$

$

.#/#

%

#

$

#/#

%

!

$

X#/#

%

"

$

.#/#

%

'

!

讨
!!

论

!!

食管癌是临床常见的恶性肿瘤之一#大部分确诊

时已进展至中晚期#总体生存率较低#而通过内镜筛

查和干预早期食管癌及癌前病变#可明显降低食管癌

的发生率和病死率'

$

(

+目前#大规模地开展早期癌变

筛查工作不符合我国国情#开展机会性筛查是现阶段

较为可行的策略+根据/中国早期食管鳞状细胞癌及

癌前病变筛查与诊治共识0

'

.

(

#本研究对具有食管癌

危险因素的人群进行了内镜下碘染色筛查+

早期食管癌和癌前病变在白光内镜下可表现为

黏膜粗糙)糜烂)发红)凹陷)不规则等形态#难以辨

认+碘染色后#增加了病灶与正常黏膜的对比性#能

将癌前病变灶)早期食管癌灶及其微小灶)多发灶的

大小)轮廓)边界)分布范围)数量及微细病变清晰地

显示出来#以便于有针对性地取检#提高癌症及早期

癌变的检出率#并且可对内镜黏膜下剥离术及外科手

术范围的划定提供帮助'

()!

(

+食管碘染色是碘与食管

鳞状上皮细胞内的糖原结合后的表现+正常食管黏

*

$.#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



膜被染成棕褐色$称之为着色%&而早期食管癌及异型

增生组织内糖原含量减少甚至消失#呈现不同程度的

淡染或不染区+既往多项研究表明#碘染色有助于对

食管病变的识别及初步判定病变可能的病理类型#并

且粉红色征有助于对病变性质的判断'

()1

(

+本研究发

现#在普通人群中识别出食管癌的高危人群进行机会

性碘染色筛查#所得到的早期食管癌的诊断率与食管

癌高发区人群筛查的早期癌变诊断率相当#甚至略

高'

3

(

&粗糙)糜烂)发红)凹陷不规则的黏膜染色后多

有异常#且发红
f

粗糙或发红
f

凹陷不规则表现的黏

膜染色后多不着色&染色前黏膜发红
f

粗糙)发红
f

凹陷不规则及碘染后不着色多与食管早期癌变有关#

而单纯的黏膜粗糙)糜烂)充血表现不具有特异性+

此外#粉红色征有助于
I P̂W

与
Ŝ PW

的鉴别+参与

本次研究的患者男性所占比例较大#可能与大部分男

性有吸烟)饮酒等危险因素有关#而女性大多因完成

调查问卷后不具备任意一项危险因素而被排除试验+

本研究时间较短#参与者的数量不足#对结果的分析

可能存在一定影响#另外#使用的碘染色溶液浓度也

还需要深入探讨#未来希望进一步完善和改进+

虽然目前各种新型内镜技术层出不穷#对早期食

管癌均有很好的诊断价值#但碘染色仍是目前内镜筛

查早期食管癌可靠)易行的方式+有研究显示#窄带

成像与蓝激光技术对食管早期癌变的诊断率相近#略

低于碘染色内镜检测'

X

(

+内镜下碘染色操作简单)价

格便宜)人群易接受#对内镜医师的技术要求较低+

综上所述#内镜下碘染色是早期食管癌筛查的重

要手段#特别是对于高危人群#更应该进行碘染色检

测+在内镜检测时#对白光下发红)粗糙)凹陷不规则

处黏膜#碘染色后淡染)不染区#以及粉红色征阳性的

部位#应提高警惕#进行靶向活检#可帮助早期食管癌

及癌前病变的诊断+

参考文献

'

$

(

a*Pa h

#

'I*WJb

#

I*g,

#

:;8D/S4A

F

);:96=4DD4E)

B

7

4= 8 5466BA@;

N

8>>@

F

A6:A;

#

4A:);@6: :A?4>54

7

@5

>59::A@A

F

>;B?

N

4=:>4

7

<8

F

:8D58A5:9@A'<@A8

'

U

(

/U'D@A

\A54D

#

.#$"

#

((

$

$3

%!

$2"$)$2"3/

'

.

( 中华医学会消化内镜学分会消化系早期癌变内镜诊断与

治疗协作组#中华医学会消化病学分会消化道肿瘤协作

组#中华医学会消化病学分会消化病理学组
/

中国早期食

管鳞状细胞癌及癌前病变筛查与诊治共识$

.#$"

年#北

京%'

U

(

/

中华消化内镜杂志#

.#$1

#

((

$

$

%!

()$X/

'

(

( 单宝珍#徐柳#王强#等
/

内镜下碘染色对诊断食管癌及癌

前病变的价值'

U

(

/

中国中西医结合消化杂志#

.#$!

#

..

$

$.

%!

3".)3"(/

'

!

( 朱月#李志建#王欣欣#等
/

食管碘染异常病灶内镜活检及

术后完整病理的对比分析'

U

(

/

中华消化内镜杂志#

.#$1

#

((

$

$#

%!

3$#)3$./

'

"

(

YIPTPJL g

#

\T\0P,

#

g\-\g%T% %

#

:;8D/*A?4)

>54

7

@5?@8

F

A4>@>4=:89D

N

>

R

B864B>A:4

7

D8>@84=;<::>4

7

<)

8

F

B>E@;<P4?@A:>;8@A@A

F

!

<@

F

<)

F

98?:@A;98):

7

@;<:D@8DA:4)

7

D8>@8;B9A>

7

@AOE@;<@A8=:E6@AB;:>

'

U

(

/U 8̂>;94:A;:94D

I:

7

8;4D

#

.##X

#

.(

$

!

%!

"!1)""#/

'

1

( 叶武#刘鹏飞#曹向明#等
/

定量分析碘染后色变数据诊断

早期食管癌的初探'

U

(

/

中华消化内镜杂志#

.#$.

#

.2

$

!

%!

.#X).$#/

'

3

( 王霄#李博#包郁#等
/

四川省
$#""1$

例高危人群食管癌

筛查结果分析'

U

(

/

中华肿瘤杂志#

.#$3

#

(2

$

$

%!

13)3$/

'

X

(

+P%\a]

#

IL%Ŵ ]
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