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慢性萎缩性胃炎内镜检查与病理诊断临床对比观察
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【摘要】目的 : 探究分析慢性萎缩性胃炎内镜检查与病理诊断临床对比观察。方法：在 2020 年 1 月到 2021 年 1 月期间门
诊收治的慢性萎缩性胃炎患者中抽取 60 例纳入研究的主要观察对象，通过随机数字表法将所有患者分为对照组和试验组，各 30
例，对照组患者进行病理诊断，试验组进行内镜检查，对比两组患者的诊断准确率。结果：相较于病理诊断试验组的内镜检查准
确率高于对照组，数据对比，差异存在统计学意义（P<0.05）。内镜检查下试验组患者诊断时间短于对照组，差异存在统计学
意义（P<0.05）。内镜检查后试验组患者的不良反应比对照组低，差异存在统计学意义（P<0.05）。结论：与病理诊断相比内
镜检查应用于慢性萎缩性胃炎患者的准确率较高，值得基层医院进一步适用。
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慢性萎缩性胃炎（chronic gastritis，CAG）是临床常见、
高发的消化系统疾病，主要病理表现为胃黏膜慢性炎性反应，发
病率占所有胃病的首位。发病后的生理表现为反酸恶心、反胃
呕吐、食欲不振、口臭、胃部疼痛等。该病多发于生活饮食习惯
不佳、身心压力大、年龄较大的人群，随着社会持续发展，慢性萎
缩性胃炎的发病率有逐年上升的趋势。由于慢性萎缩性胃炎具
有迁延难愈、容易反复的特点，如果不给予积极的治疗有可能恶
化发展成胃癌，危及患者生命 [1]。在对慢性萎缩性胃炎进行治
疗之前，需要进行诊断，诊断的准确率对于患者后期的治疗而言
是十分重要的，所以提高慢性萎缩性胃炎的诊断准确率，有利于
有效治疗，获得最佳治疗时机，减轻患者疼痛，降低病变加重的
风险。本病以内镜和病理诊断为主，探讨内镜和病理诊断在慢
性萎缩性胃炎检查中的价值，如下 ：

1 资料与方法
1.1 一般资料
在 2020 年 1 月到 2021 年 1 月期间本院门诊收治的慢性

萎缩性胃炎患者中抽取 60 例纳入研究的主要观察对象，通过
随机数字表法将所有患者分为对照组和试验组，各 30 例，对照
组患者中男性 16 例，女性 14 例，年龄范围为 35~69 岁，平均
年龄（49.02±6.83）岁，平均病程（2.35±0.24）年 ；试验组患
者中男性 15 例，女性 15 例，年龄范围为 37~72 岁，平均年龄

（49.81±7.22）岁，平均病程（2.34±0.23）年。纳入标准 ：所有
患者均符合《中国慢性萎缩性胃炎共识意见》中对于慢性萎缩
性胃炎的诊断标准 ；患者及其家属知晓研究相关内容 ；研究通
过院内领导和伦理委员会的批准。排除标准 ：临床资料不完整
的患者。本次研究选择的两组样本慢性萎缩性胃炎患者的一般
性资料数据对比无差异（P>0.05）。

1.2 方法
试验组进行内镜检查 ：医护人员要使用电子内窥镜对患者

胃部进行检査 , 慢性萎缩性胃炎患者的胃部内镜下表现通常包
括黏膜变薄、白相为主以及黏膜粗糙 , 针对患者胃黏膜病变部
位选择 5 至 6 个标本 , 及时送往病理诊断部门开展检查 [2]。

对照组病理诊断医护工作人员需要采用 10% 甲醛实现对
活检胃黏膜的有效固定 , 同时应用石蜡包埋，实施切片处理 ,
完成基础性染色处理后 , 病理医生需要积极开展病理诊断并对
Giemsa 染色进行改良处理 , 检查 Hp。在本次研究中 , 所有
诊断形式均符合全国慢性萎缩性胃炎研讨会关于慢性萎缩性胃
炎的诊断标准。

1.3 观察指标	
本次研究通过对比两组患者的诊断准确率得出最终结果。
1.4 统计学方法
本研究所有统计学数据均采用 SPSS 21.00 进行数据录入

和分析，计量资料若服从正态分布，采用均数 ± 标准差描述，组
间比较采用独立样本 t 检验 ；计数资料用频数、百分比表示，组

间比较采用 χ2 检验，所有检验均采用双侧检验，以 P<0.05 表示
差异有统计学意义。

2.1 对两组患者的诊断准确率进行对比
试验组诊断准确例数为 30 例，诊断准确率为 98%，对照组

中诊断准确例数为 30 例，诊断准确率为 75%，所以，试验组患
者的诊断准确率高于对照组（P<0.05），差距具有统计学意义。

试验组的诊断准确率评分高于对照组，P<0.05，差距具有
统计学意义，具体见表 1。

表 1 患者的诊断准确率对比
组别 例数 诊断准确率

对照组 30 75%
试验组 30 98%

t - 14.539
P - 0.04

2.2 对两组患者的诊断时间对比两种时间对比
每组间 30 例对象统计可见对照组对象检查反应时间

（9.51±4.52）min、诊 断 耗 时（4.72±1.63）min ；试 验 组 对
象检查反应时间（10.35±4.50）min、诊断耗时（5.10±1.42）
min。所以观察发现，试验组的检查步骤作用时间和常规组而
言虽然时间相对较长但差异性较小。试验组的诊断准确率评分
高于对照组，P<0.05，差距具有统计学意义，具体见表 2。

表 2 患者的诊断时间对比
组别 例数 对象检查反应时间（min） 诊断耗时（min）

对照组 30  9.51±4.52  4.72±1.63 
试验组 30  10.35±4.50  5.10±1.42

t - 0.940 0.998
p - 0.041 0.031

2.3  对比两组患者内镜检查后的不良反应
试验组的不良反应比对照组低，P<0.05，差距具有统计学

意义，具体见表 3。
表 3 两组患者不良反应情况对比

组别 例数 优 差 不良反应率
试验组 30 29 1 3.33%
对照组 30 26 4 13.33%

χ2 - - - 4.054
P - - - 0.042

3 讨论
临床试验中应建立适当的诊断方法，以提供合理有效的病

理形态诊断。内镜技术在胃肠病学中不断发展时，这种诊断形
式被广泛应用于临床试验。内镜检查是诊断慢性萎缩性胃炎最
重要的方法之一，尤其是在临床研究中，对于黏膜变薄 + 白相为
主 + 黏膜粗糙的患者，诊断结果更准确。许多因素影响内镜检
查状态和病理诊断，结果可能不一致。患者应了解影响因素，包
括患者年龄和体温的变化，并确定影响因素，以提高诊断速度。
在特定的行动过程中，确保病理检查的标准化，并避免诊断错
误。根据研究结果显示 ： 相较于病理诊断试验组的内镜检查
					      （下转第 85 页）
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可以明显减轻患者疼痛感，同时还具有降低感染风险性、提高
临床治疗效果的作用，具有较高的临床价值，值得推行应用。
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准确率高于对照组，数据对比，差异存在统计学意义（P<0.05）。
内镜检查下试验组患者诊断时间短于对照组，差异存在统计学
意义（P<0.05）。内镜检查后试验组患者的不良反应比对照
组低，差异存在统计学意义（P<0.05）。

综上所述，与病理诊断相比胃炎内镜检查应用于慢性萎缩
性胃炎患者的准确率较高，值得基层医院进一步适用。
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措施下无需繁琐侵入性操作，可减少生理应激刺激性，术中

躁动风险降低，无需大剂量追加麻醉药物，使患者可在术后短时
间内快速恢复，降低麻醉不良并发症风险改善麻醉安全性，临床
应用价值显著 [1-2] 。

综上所述，非气管插管全身麻醉在胸腔镜双侧胸交感神经
切断术中的应用，可快速完成麻醉准备，且可提升手术治疗效果
及麻醉安全性，减少患者的麻醉不适反应。
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