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 临床经验 CLINICAL PRACTICE

幽门螺杆菌感染与大肠癌的关系

何 敏, 陈文科, 邹 兵, 赖广顺, 余光银, 吕国庆

®

■背景资料
流行病学资料证
实 ,  大 肠 癌 与 遗
传、环境和生活
方式等因素有关, 
目前大肠癌的病
因尚未完全清楚, 
因而探索大肠癌
的病因具有重要
的临床意义. 现已
证 实 ,  幽 门 螺 杆
菌(H. pylori )与慢
性胃炎、消化性
溃疡、胃癌有密
切 关 系 ,  且 被 国
际研癌机构确定
为Ⅰ类致癌原. H. 
pylori 感染能否诱
发大肠癌引起了
部分学者的研究
兴趣.
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Abstract
AIM: To investigate the relationship between 
Helicobacter pylori (H. pylori) infection and risk of 
colorectal carcinoma (CRC).

METHODS: Forty patients with CRC, 40 patients 
with colorectal adenomatous polyps (CAP), and 
40 normal controls were included. Biopsies were 
taken from colorectal neoplasms in patients with 
CRC or CAP and from normal colorectal tissue 
in normal controls. Pathologic diagnosis was 
made by hematoxylin and eosin (HE) staining. H. 
pylori infection was detected by silver staining.

RESULTS: The detection rate of H. pylori infec-
tion was 27.5% in patients with CRC, 35.0% in 
patients with CAP, and 12.5% in normal con-
trols. Although the detection rate of H. pylori 
infection in patients with CRC was higher than 
those in patients with CAP and normal controls, 
no statistical significance was observed between 
them (both P > 0.05). The detection rate of H. pylo-
ri infection in patients with CAP was significantly 
higher than that in normal controls (P < 0.05).

CONCLUSION: The detection rate of H. pylori 
infection in patients with colorectal neoplasms 
was higher than that in normal controls, indi-
cating that H. pylori infection is a risk factor for 
colorectal neoplasms. 

Key Words: Helicobacter pylori ; Colorectal carci-
noma; Colorectal adenomatous polyps

He M, Chen WK, Zou B, Lai GS, Yu GY, Lv GQ. 
Investigation of relationship between Helicobacter pylori 
infection and risk of colorectal carcinoma. Shijie Huaren 
Xiaohua Zazhi  2012; 20(28): 2742-2745 

摘要 

目的: 检测幽门螺杆菌(Helicobacter pylori , H. 
pylori )在大肠癌及其癌前病变(腺瘤性息肉)中
的感染情况, 探讨H. pylori感染与大肠癌发病
的关系.

方法: 肠癌组、腺瘤组、对照组各40例. 肠癌
组和腺瘤组分别在肠癌和腺瘤病变处活检, 对
照组正常大肠黏膜处活检. HE染色明确病变
的组织病理学诊断, 银染法检测活检黏膜H. 
pylori的感染情况.

结果: 肠癌组H. pylori 检出率高于对照组, 低
于腺瘤组, 但肠癌组与腺瘤组相比(χ2 = 0.524, 
P  = 0.469)、肠癌组与对照组相比(χ2 = 2.813, 
P  = 0.094)差异均无统计学意义(P >0.05). 腺瘤
组H. pylori检出率高于对照组, 差异有统计学
意义(χ2 = 5.591, P  = 0.018).

结论: 大肠癌与大肠腺瘤的H. pylori感染率高
于正常对照组, H. pylori局部感染可能是大肠

■同行评议者
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■研发前沿
H. pylori 感染与
胃炎、消化性溃
疡、胃黏膜相关
组织淋巴瘤、胃
癌等疾病的关系
已得到广泛认同. 
H. pylori 感染与
大肠癌的发病是
否相关一直存在
争议.

肿瘤发病的一个危险因素.

关键词: 幽门螺杆菌; 结直肠癌; 结直肠腺瘤
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0  引言

大肠癌是严重威胁人类健康的恶性肿瘤之一. 
近几年来全球大肠癌的发病率呈上升趋势, 发
病年龄明显提前. 流行病学资料证实, 大肠癌与

遗传、环境和生活方式等因素有关, 目前大肠

癌的病因尚未完全清楚, 因而探索大肠癌的病

因具有重要临床意义. 现已证实, 幽门螺杆菌

(Helicobacter pylori , H. pylori )与慢性胃炎、消化

性溃疡、胃癌有密切关系, 且被国际研癌机构

确定为Ⅰ类致癌原. H. pylori感染能否诱发大肠

癌引起了部分学者的研究兴趣. 近年来有较多

研究发现, 大肠癌或腺瘤性息肉患者的H. pylori
感染率高于其他患者, H. pylori感染可导致大

肠癌发病的危险性增加[1,2]. 然而, 也有研究认

为H. pylori与大肠癌无明显相关性[3]. 本研究通

过银染法研究H. pylori在大肠癌及其癌前病变

(腺瘤性息肉)局部感染的情况, 探讨H. pylori感
染与大肠癌生病的关系, 从而为H. pylori感染是

否可通过局部作用诱发大肠癌提供依据.

1  材料和方法

1.1 材料 2009-08/2011-09在北京大学深圳医院

行结肠镜检查者120例, 其中肠癌组40例(直肠癌

20例, 结肠癌20例), 平均年龄49.3岁; 腺瘤组40
例(直肠息肉20例, 结肠息肉20例), 平均年龄49.3
岁; 对照组40例(结肠镜检查无明显异常病变), 
平均年龄47.5岁. 排除标准: 结肠镜检查前曾行

H. pylori根除治疗或入组前4 wk内有服用抗生

素史患者、伴有其他恶性肿瘤疾病(如食管癌、

胃癌、肝癌、胰腺癌等)患者. 上述共120例研究

对象肠组织标本均经过HE染色观察病变的病理

组织学特点明确诊断, 然后应用银染法检测H. 
pylori的感染情况.
1.2 方法 
1.2.1 组织活检及标本处理: 肠癌组和腺瘤组分

别在肠癌和腺瘤病变处多块活检. 对照组20例
在直肠进行黏膜活检, 20例在结肠进行黏膜活

检. 活检标本取出后迅速投入40 g/L甲醛固定, 

梯度乙醇脱水、二甲苯透明、浸蜡, 包埋成蜡块.
1.2.2 切片制作及处理: 蜡块连续切片, 切片厚度

为4 μm, 蒸馏水摊片, 捞取组织完整、无皱褶、

无刀痕的切片于防脱片上, 65 ℃烤箱, 烤片2 h. 
二甲苯脱蜡, 梯度乙醇水化. 
1.2.3 银染步骤: 所用试剂盒购自北京世济合力

生物科技有限公司. (1)取15 mL溶剂加入浸银液

粉缸, 将脱蜡到水的石蜡切片用蒸馏水涮洗1次
后放入缸中; 再分别取5、10 mL溶剂加入显影

液粉1、2瓶中. 将以上浸银液及显影液共同置

于60 ℃温箱中助溶、浸银(最少30 min), 完全溶

解后取出备用; (2)将浸银液缸内的液体全部倒掉, 
蒸馏水涮洗2次; (3)将显影液1中液体倒入显影液2
中, 快速摇匀后加入到浸银液缸中, 显影1-5 min(以
组织呈现咖啡色为宜); (4)倒掉浸银液缸中的液

体, 自来水涮洗2次; (5)脱水透明封片.
1.2.4 显微镜下观察H. pylori : 阳性对照为胃黏膜

银染法H. pylori阳性片; 阴性对照为胃黏膜银染

法H. pylori阴性片. 光学显微镜下组织细胞的细

胞浆为浅黄色或浅灰色, 细胞核呈黑褐色, 组织

纤维为黑色至棕黄色, H. pylori呈现细腻而清晰

的黑色S形、杆状、海鸥状、螺旋状、球状、

短棒状, 聚居或散在出现.  
统计学处理 采用SPSS17.0统计软件对数据

进行处理, 计数资料的统计描述用率表示, 采用

卡方检验. P <0.05为差异有统计学意义.

2  结果 

显微镜下观察H. pylori结果见图1. 肠癌组、腺

瘤组及对照组的H. pylori检出率分别为27.5%、

35.0%、12.5%. 肠癌组H. pylori检出率高于对

照组, 低于腺瘤组, 但肠癌组与腺瘤组相比(χ2 
= 0.524, P  = 0.469)、肠癌组与对照组相比(χ2 = 
2.813, P  = 0.094)差异均无统计学意义(P >0.05).
腺瘤组H. pylori检出率高于对照组, 差异有统计

学意义(χ2 = 5.591, P  = 0.018, 表1, 图2).

3  讨论

H. pylori感染与胃炎、消化性溃疡、胃黏膜相

表  1  肠癌组、腺瘤组及对照组的H. pylori检出率比较 n(%)

     分组   阳性   阴性

肠癌组 11(27.5) 29(72.5)

腺瘤组 14(35.0) 26(65.0)

对照组   5(12.5) 35(87.5)
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■相关报道
近年来有较多研
究发现, 大肠癌或
腺瘤性息肉患者
的H. pylori感染率
高于其他患者, H. 
pylori 感染可导致
大肠癌发病的危
险性增加 .  然而 , 
也有研究认为H. 
pylori 与大肠癌无
明显相关性.

关组织淋巴瘤、胃癌等疾病的关系已得到广泛

认同. H. pylori感染与大肠癌的发病是否相关一

直存在争议. 国内较多研究认为H. pylori感染可

能增加结直肠癌(或结直肠腺瘤)的发病率, 国内

的一项荟萃分析结果支持这一论点[4]. 国外多个

研究报道, 结直肠癌组(或腺瘤组)患者的H. pylori
感染率较正常对照组出现有统计学意义的升高, 
由此推断H. pylori感染可能是结直肠癌发病的一

项危险因素[5,6]. 上述研究大多是采用非侵入性的

检测方法(如尿素酶呼气试验、血清H. pylori抗
体)或侵入性方法(活检胃黏膜组织作快速尿素酶

试验或特殊染色)针对胃H. pylori感染情况的研

究, 没有直接证据表明H. pylori定植于肠黏膜.
H. pylori是否可通过定植于大肠黏膜诱发

大肠癌的形成呢？目前在肠组织标本中直接检

测H. pylori的相关研究少见. 国内的一项研究比

较结直肠腺瘤性息肉组儿童与正常对照组儿童

的H. pylori感染率, 对肠活检标本进行免疫组织

化学染色分析, 结果显示2组H. pylori检出率差

异有统计学意义, 提示H. pylori感染可能是结直

肠腺瘤的危险因子之一[7]. 国外的Soylu等[8]也

运用免疫组织化学的方法, 在结直肠腺瘤性息

肉标本中检测出H. pylori , 并且发现腺瘤组的

H. pylori感染率比正常对照组要高, 但统计学分

析显示两者无统计学意义差异. 上述研究表明

H. pylori可能在肠黏膜上定植, 这为H. pylori可
能是与肠黏膜通过局部作用诱发结直肠癌发生

的理论提供了依据. 腺瘤性息肉是大肠癌的癌

前病变, 本研究通过银染法检测大肠癌、大肠

腺瘤性息肉、及正常对照者局部H. pylori感染

的情况, 探讨H. pylori感染与大肠癌的发病关系. 
结果显示, 肠癌组、腺瘤组及对照组的H. pylori
检出率分别为27.5%、35.0%、12.5%, 比van den 
Biggelaar等[7]报道的腺瘤组57.1%、正常对照组

22.2%要低. H. pylori感染存在地区差异, 不同操

作者在实验操作及结果判读等方面可能存在误

差, 可能是造成两者检出率不同的原因. 本研究

中, 腺瘤组H. pylori感染率明显高于对照组, 提
示大肠腺瘤的发病与H. pylori在大肠局部感染

可能有一定关系. 大肠癌组H. pylori感染率虽然

也高于对照组, 但低于腺瘤组, 与对照组相比无

统计学意义. 这可能与研究样本量较小, 存在实

验偏差, 扩大样本量后可能会达到统计学意义. 
也可能与大肠癌的发病受包括遗传、环境、生

活方式等多因素影响, 腺瘤性息肉作为大肠癌

的癌前病变, 但并非所有的腺瘤都会发展成肠

癌, H. pylori感染可能只是其中一个促发因子. 
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文, 了解其领域的所有的关键的进展, 更重要的是这些进展会为本领域的医务工作者和研究者服务, 为他们的

患者及基础研究提供进一步的帮助.

除了公开存取之外, 《世界华人消化杂志》的另一大特色是对普通读者的充分照顾, 即每篇论文都会附

带有一组供非专业人士阅读的通俗易懂的介绍大纲, 包括背景资料、研发前沿、相关报道、创新盘点、应用

要点、名词解释、同行评价.

《世界华人消化杂志》报道的内容包括食管、胃、肠、肝、胰肿瘤, 食管疾病、胃肠及十二指肠疾病、

肝胆疾病、肝脏疾病、胰腺疾病、感染、内镜检查法、流行病学、遗传学、免疫学、微生物学, 以及胃肠道

运动对神经的影响、传送、生长因素和受体、营养肥胖、成像及高科技技术.

《世界华人消化杂志》的目标是出版高质量的胃肠病学和肝病学领域的专家评论及临床实践和基础研

究相结合具有实践意义的文章, 为内科学、外科学、感染病学、中医药学、肿瘤学、中西医结合学、影像

学、内镜学、介入治疗学、病理学、基础研究等医生和研究人员提供转换平台, 更新知识, 为患者康复服务.


