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$方法%

!&&'

年
(

月
$

日&

!&$'

年
)

月
#&

日"在贵州省的福泉市(榕江县(从江县(黄平县(
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*

个项目点"以乡
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村为单位整群抽取
,&!)'

岁(符合纳入项
目标准的村民作为初筛人群"经消化道的内镜检查"对发现的可疑病变辅以碘染色"然后进行
病理学检查"按照不同年份(不同项目点对筛查情况进行比较' $结果% 开展项目
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年间"完
成初次筛查
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人次"检出癌症共计
!'

例"检出率为
&-.)/

"早期癌症
.#

例"早诊率为
,,-*#/

' 卡方检验显示各年度病变检出率差异有统计学意义!

!

!

0#)-#)&

"

12&-&&$

)"癌症检出
率差异无统计学意义 !

!

!

0$#-)#*

"

10&-$#)

)' 各项目点病变检出率差异有统计学意义 !

!

!

0

*!-**$

"

12&-&&$

)"癌症检出率差异无统计学意义!

!

!

0$&-)*,

"

10&-$%#

)' $结论% 贵州省农村上
消化道癌早诊早治项目中"各项目点均可发现各级病变和早期癌症患者"但癌症检出率(早诊
率(治疗率均未达到技术方案要求"无随访发现病例"故在以后项目工作中"需进一步提高筛
查质量和随访水平'
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上消化道癌包括食管癌(贲门癌(胃癌"作为常 见恶性肿瘤"严重影响了患者的生命健康"给患者带

来了极大的痛苦"同时也严重影响其生存质量"我国

上消化道癌发病( 死亡患者约占全球上消化道癌患

防治工作'"#
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者的一半!农村地区疾病负担相对严重"

$%!
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$ 由于癌

症的发病率和死亡率居高不下! 特别是中晚期癌症

治疗困难且费用昂贵!开展癌症早诊早治筛查工作!

有助于提高其早诊率和生存率! 降低发病率和死亡

率"

#
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$ 日本自
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年%韩国自
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年均已开展了胃

癌和食管癌的筛查工作! 我国自
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年起启动淮河

流域癌症早诊早治项目!均取得了一定的筛查效果"

,
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贵州省从
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年开始启动了农村地区高危人群上

消化道癌早诊早治筛查项目!为了解其筛查效果!本

研究对
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年贵州省农村地区上消化道癌

早诊早治筛查数据进行分析! 以期更好地推动上消

化道癌筛查项目工作的开展$

&

资料与方法
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初筛对象
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年
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月
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日至
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年
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月
#*

日!贵州省

分别在福泉市%榕江县%从江县%黄平县%玉屏县%仁

怀市%西秀区%赤水市等
-

个县!以乡
.

村为单位整群

抽取
,*/('

岁人群为初筛人群$ 排除标准为'有胃

镜检查的禁忌证%癌症患者%不能配合内镜检查%拒

绝接受检查以及非第一次参加项目筛查的人群$

本研究通过中国医学科学院肿瘤医院伦理委员会
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个对象均遵循自愿原则签署知情同意书$
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筛查内容

项目点统一对村民进行上消化道癌筛查项目宣

传!根据项目技术方案要求!筛查对象用有效二代身

份证件登记!签署相关的知情同意书!临床医生进行

问诊和相关辅助检查! 食管碘染色后内镜医生通过

内镜对食管%贲门%胃逐一进行检查!胃部发现可疑

病变用
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靛胭脂染色!对所有部位发现的可疑病

变进行活检! 诊断和转归的判定以组织病理学检查

为依据$
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筛查方法

内镜检查要求!检查者选取左侧卧位!内镜从距

门齿
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处开始慢慢插入!仔细观察每
& 34

的食

管黏膜状态% 内镜未摩擦的正常黏膜以及黏膜的原

始状态!需要特别仔细观察贲门癌的高发位点!内镜

在推进至胃和十二指肠球部后再缓慢退出! 并且需

边退内镜边查看$

病理检查要求!立即将活检的标本组织进行展平!

要使黏膜的基底面紧贴在滤纸上! 马上固定在
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中
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后去除滤

纸!组织片垂直方向定向包埋%蜡块修整%连续切片
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张%常规
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评价指标

根据 *癌症早诊早治项目技术方案+(
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软件对数据资料进行统计分

析$ 计算不同年份%不同地区各级病变的构成比%检

出率和早诊率等! 率和变化趋势的比较分别采用
!

!

检验和趋势
!
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例!检
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癌检出率差异无统计学意义 !

!

!

J="BEG>

#

KJ"B=@#

"$

各地病变检出率数据分析显示# 榕江县病变检出率

最高!

!"B=>7

"#玉屏县最低!

EBHH7

"!

);<-(& #L>

"$

!"#

癌前病变及未治疗的癌症随访情况

!"=>

%

!"=H

年#贵州省随访任务为
=>!

例#实

际随访
E"

例# 随访率
>!B!@7

# 随访发现病例数为

"

#治疗数为
"

!

I'4+& >

"$

#

讨 论

上消化道癌一般早期症状不

明显#到中晚期被发现时往往治疗

效果不佳#常导致患者生存质量低

下且生存率也不高#所以一直是社

会关注的问题$ 能影响上消化道癌

发病和死亡&延长患者生存期的有

效方法就是开展对高危人群内镜筛查并早期诊断和

早期治疗'

EFA

(

$ 有
="

年随访研究发现#我国食管癌高

发区进行一次上消化道内镜检查#能使上消化道癌发

病和死亡风险分别降低
!#7

和
@A7

'

G

(

# 该筛查还有

卫生经济学的价值'

H

(

$

本研究结果发现#

!""H
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!"=H

年通过上消化道

癌内镜筛查#炎症&轻度和中度异型增生&重度异型
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增生
%

原位癌!黏膜内癌!黏膜下癌及浸润癌检出率

分 别 为
&'()&*

!

"(#)*

和
"("+*

!

"("#*

!

"(",*

!

'('#*

及
'('-*

" 其中上消化道癌检出率为
'(&-*

#

早诊率为
,,(+#*

"说明通过一次内镜检查可以发现

可疑病变# 然后对不同病变进行组织病理学检查及

诊断#达到内镜筛查和病理诊断的目的$

.

%

" 与同类研

究相比# 贵州省上消化道癌检出率及早诊率低于甘

肃省&

&(,&*

!

.,(+-*

'

$

&"

%

!重庆市&

"(+-*

!

+#(&"*

'

$

&&

%

!

四川省&

&(&"*

!

+"(#/*

'

$

&!

%

!浙江省&

&(&)*

!

),(.#*

'

$

&#

%

及江苏省&

&(#"*

!

-/()-*

'

$

&#

%

#同时也低于全国平均

水平$

,

%

&

"(-"*

!

)"(""*

'" 我省检出率及早诊率低于

其他省份的原因可能为(一是内镜操作不规范#项目

技术方案对内镜的操作有严格的规范要求# 贵州省

!""/

)

!"&#

年项目点每年在变#导致参加筛查的医

疗机构人员没有通过培训# 不能熟练掌握内镜规范

操作*二是内镜医生镜下病变识别能力不高#医生对

内镜下发现的一些早期可疑病变把握不到位# 未能

在内镜下准确活检# 病理标本制作的质量也影响了

病理诊断的准确性*三是病理医生诊断水平有限#某

些项目点仅有一名病理医生# 未有机会学习上消化

道癌相关的病理知识#导致病理诊断水平有限"据李

纪宾等$

&,

%报道#西南地区项目单位内镜的设备!内镜

医生技术操作水平明显劣于东部沿海地区"

贵州省的任务完成率达到了
&"#(/!*

#检出率!

早诊率!治疗率分别从
!""/%!"&"

年度的
"(&"*

!

"

!

"

提 高 到 了
!"&+%!"&/

年 度 的
"(&.*

!

--(-)*

!

--(-)*

#说明随着项目的开展#我省早诊率!检出

率!治疗率均有不同程度的提高"由于检出率和早诊

率$

&!

#

&.0$-

%受人群的性别!居住环境!生活和饮食习惯!

幽门螺杆菌感染等因素影响# 治疗率与群众预防保

健意识有关#因此我省在以后的筛查工作中#应严格

按照技术方案要求#通过各种宣传#使群众了解!认

识该项目的重要性和癌症早诊早治的必要性# 通过

问卷调查#更好识别高风险群体#更有利于发现早期

病例并及时进行早期治疗"

按照项目技术方案$

.

%要求#根据病变部位!病变

分型!是否治疗等情况#需每半年!

$

年!

#

年随访一

次#

!'$,

)

!'$/

年固定的项目点共需要随访病例为

$,!

例#实际随访
-'

例#随访率
,!(!.*

#+癌症早诊

早治项目&农村'工作报告,

$

$)

%

!'$,

)

!'$)

年度报告

显示# 上消化道癌早诊早治随访筛查的病例检出率

和早诊率均高于首次筛查" 但是我省的随访发现病

例数为
'

#明显低于首次检查数#分析原因(一是数

据缺失# 由于
!''/

)

!'$#

年项目点每年均在变化#

导致这几年随访数据缺失#未能统计*二是数据整理

不规范#省级项目管理人员流动性大#导致筛查随访

数据整理不规范*三是对随访的重视不够#由于项目

随访要求是在内镜下检查# 而随访人群的依从性不

高# 项目单位对随访的重视不足# 导致电话随访增

加#故我省的随访发现病例比例低"

上消化道癌早诊早治项目是政府的惠民工程#

应通过各种形式的宣传# 使筛查对象由被动筛查转

为主动筛查"应加强行政部门对该项目的认识#使其

主动!真正了解项目并给予支持"筛查质量受筛查技

术团队的水平影响#并最终可决定筛查的效果#故我

省应该依托国家和省级技术专家组的力量# 采用多

种形式!多层次的方式#进行帮扶和培训#加强对基

层内镜医师的技术!病理医师的诊断能力培训*作为

项目点筛查单位#也应该珍惜各种培训机会#积极参

与学习#重视随访工作#以使我省在未来上消化道癌

症筛查中早期病变诊断水平有所提升# 癌症检出质

量!随访工作更上一个台阶"

志谢! 感谢贵州省上消化道癌症早诊早治项目

工作点的同仁"
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