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■背景资料
上消化道出血可
发生在各年龄阶
段 ,  由 于 患 者 的
生理、心理以及
病 理 的 不 同 ,  在
临 床 上 ,  老 年 患
者与中青年患者
就上消化道出血
的特点存在着许
多差异.
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Abstract 
AIM: To summarize the clinical features of up-
per gastrointestinal bleeding in elderly patients. 

METHODS: The clinical data for 420 patients 
with upper gastrointestinal bleeding who were 
treated at our hospital from January 2010 to 
January 2012 were retrospectively analyzed. 
These patients were divided into two groups 
based on their age: elderly patients and young 
patients. 

RESULTS: The rates of hematemesis and other 
diseases were significantly higher in the elderly 
patient group than in the young patient group (P 
< 0.01). The major cause of upper gastrointesti-
nal bleeding was peptic ulcer in both elderly and 
young patient group. The incidence of gastric 
ulcer and that of duodenal ulcer showed no sig-
nificant difference in elderly patients (P > 0.05); 
however, the incidence of gastric ulcer was sig-
nificantly lower than that of duodenal ulcer in 
young patients (P < 0.01).

CONCLUSION: Upper gastrointestinal bleeding 
in elderly patients is associated with a higher 
risk of hematemesis, more complications, and a 
higher mortality rate.
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摘要 
目的: 总结老年上消化道出血的临床特点. 

方法: 收集我院2010-01/2012-01收治并确诊为
上消化道出血的患者432例, 其中老年组210
例, 非老年组222例, 比较并分析两组患者的临
床资料. 

结果:  老年组患者呕血率与伴随疾病率均
高于非老年组 ,  两组差异具有统计学意义
(P <0.01). 从发病原因来看, 无论是老年组还
是非老年组, 引起上消化道出血最主要的原因
均为消化性溃疡, 其中老年组患者以胃溃疡多
见, 而非老年组中以十二指肠溃疡为主, 两组
间的差异具有统计学意义(P <0.05); 老年组中
胃癌的发生率明显高于非老年组, 而食管静脉
曲张的发生率低于非老年组, 两组间差异均有
统计学意义(P <0.05). 

结论: 非老年上消化道出血患者以十二直肠
溃疡和食管静脉曲张多见; 老年上消化道出
血患者, 以胃溃疡和胃癌多见, 同时伴有较多
的并发症, 死亡率较高. 
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0  引言

上消化道出血是临床常见急诊之一, 指屈氏韧
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带以上的食管、胃、十二指肠、胰腺和胆囊等

病变以及胃空肠吻合术后空肠上段病变引起的

出血[1]. 上消化道出血可发生在各年龄阶段, 由
于患者的生理、心理以及病理的不同, 在临床

上, 老年患者与中青年患者就上消化道出血的

特点存在着诸多差异诸多差异多差异[2,3]. 为了更好地掌握老年

上消化道出血的临床特点, 本文回顾性比较老的临床特点, 本文回顾性比较老临床特点, 本文回顾性比较老

年组和非老年组上消化道出血患者的临床特点,的临床特点,临床特点, 
以期对临床医师特别是基层临床医师起到借鉴

作用, 现报道如下.

1  材料和方法

1.1 材料 收集我院2010-01/2012-01收治并确诊

为上消化道出血的患者432例, 根据年龄分组, 
≥60岁为老年组, <60岁为非老年组. 其中老年

组210例, 男140例, 女70例, 年龄62-89岁, 平均年

龄72.0岁±2.9岁; 非老年组222例, 男162例, 女
60例, 年龄16-58岁, 平均年龄38.0岁±4.6岁. 
1.2 方法 根据患者不同的临床表现, 如呕血和便

血等进行初次判定, 再对其进行大便潜血试验

以及胃镜检查, 排除患者为下消化道出血的可

能, 从而确诊为上消化道出血. 
统计学处理 两组患者间的显著性差异的

处理均使用χ2检验, P <0.05表示差异具有统计

学意义. 

2  结果

2.1 出血原因 老年组患者出血原因从高到低

分别是: 消化性溃疡118例(56.19%), 胃癌32例
(15.24%), 急性胃黏膜病变29例(13.81%), 食管

静脉曲张20例(9.52%), 其他11例(5.24%); 非老

年组中消化性溃疡130例(58.56%), 急性胃黏膜

病变34例(15.32%), 食管静脉曲张35例(15.76%), 
胃癌15例(6.76%), 其他8例(3.60%). 两组患者中

出血的首要原因均为消化性溃疡, 无显著差异

(P >0.05), 但老年组患者以胃溃疡多见, 而非老年

组中以十二指肠溃疡为主, 两组间的差异具有统

计学意义(P <0.05); 老年组中胃癌的发生率也明

显高于非老年组, 而食管静脉曲张的发生率低于

非老年组, 两组间差异均有统计学意义(P <0.05); 
其他原因则无统计学意义(P <0.01, 表1). 
2.3 并发症 老年组患者中出现肺部感染26例, 心
血管疾病21例, 多器官功能衰竭8例, 肝性脑病

6例; 非老年组患者中出现肺部感染11例, 多器

官功能衰竭7例, 肝性脑病4例. 经过对两组患

者的并发症情况进行分析, 可知老年组的并发

症明显高过非老年组, 其结果具有统计学意义

(P <0.01). 
2.4 再出血率 老年组患者再出血38例, 再出血

发生率18.1%, 其中消化性溃疡18例, 胃癌10例, 
食管静脉曲张7例, 其他3例; 非老年组患者中再

出血39例, 再出血发生率17.57%, 其中消化性溃

疡24例, 胃癌4例, 食管静脉曲张8例, 其他3例. 
经过比较分析两组间的差异具有统计学意义

(P <0.01). 
2.5 死亡率  老年组患者死亡24例 ,  死亡率为

11.43%, 死亡原因中: 失血性休克20例, 多器

官功能衰竭6例; 非老年组死亡11例, 死亡率为

4.95%, 死亡原因中: 失血性休克9例, 多器官功

能衰竭2例, 两组患者间的死亡率差异具有统计

学意义(χ2 = 4.852, P <0.05). 
2.6 治疗 两组患者的用药和治疗方式基本相同. 
急性出血时以内科保守治疗为主, 同时积极配

合胃镜下治疗出血, 必要时行手术止血治疗. 

3  讨论

急性上消化道出血是临床实践中最常见威胁生

命, 需要紧急处理的内科急症. 流行病学研究显

示年发病率为50/10万-150/10万, 且发病率随年

龄增长而增加, 病死率为6%-10%[4,5]. 国外的成

本分析显示每年为急性上消化道出血患者进行

诊治的费用为750万美元[6-8], 为卫生医疗事业造

成极大的经济负担. 上消化道如果短期内大量

出血可导致休克, 所以一旦出血应及时就诊, 尽
快进行胃镜检查并有效处置. 有些患者认识不

够, 再加上地域差别, 交通不便, 经济困难等因

素, 就医行为和条件均较差, 常常延误病情[9].
俞开敏等[10]回顾性分析经胃镜检查确诊的

表  1  老年组与非老年组患者出血原因比较 n (%)

     分组   胃溃疡 十二指肠溃疡 急性胃黏膜病变 食管静脉曲张    胃癌     其他   

老年组 65(30.95)a    53(25.24)a     29(13.81)     20(9.52)a 32(15.24)a 11(5.24)

非老年组 57(25.68)    73(32.88)     34(15.32)     35(15.76) 15(6.76)   8(3.60)

aP<0.05 vs  非老年组. 
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95例老年上消化道出血患者的临床资料, 并与

同期139例非老年患者进行对比研究, 结果显示

老年组上消化道出血病因依次为消化性溃疡

(45.26%)、急性胃黏膜病变(21.05%)、食管胃

底静脉曲张(16.84%)、胃癌(9.47%), 其中因急

性胃黏膜病变或胃癌出血的老年患者多于非老

年组(P <0.05). 老年组合并症、死亡率显著高

于中非老年组(P <0.05). 本研究结果显示, 老年

患者在上消化道出血中, 其发病的主要原因是

消化性溃疡, 其中最常见是胃溃疡, 而十二指肠

溃疡的比例则呈现出明显的下降趋势, 在非老

年组中则刚好相反, 其发病的首位原因是十二

指肠溃疡, 其次才是胃溃疡, 两组差异非常明

显. 对于胃溃疡在老年患者组出现较多的原因, 
与老年患者的身体因素有关, 如胃黏膜功能退

化、分泌功能降低以及胃黏膜营养因子的流失

等. 此外, 老年患者常有血管动脉硬化的情况, 
会使胃黏膜的血流量受到影响, 从而成为其再

生修复的一大障碍. 同时, 老年患者因其他疾病

的困扰, 常需要服用如非甾体类药物, 此类药物

对于胃黏膜的损害非常严重, 会使患者形成或加

重消化性溃疡, 这是导致老年人患者消化道出血

的重要原因之一, 所以老年人患者在用药方面要

特别注意, 以免影响胃黏膜的正常保护功能[11-13]. 
另外, 老年患者因其自身的免疫功能不断降

低, 使其吞噬细胞的功能也随之减弱, 导致恶性

肿瘤的发生率较中青年有明显的增高, 其具有

不易察觉、出血量较少及早期诊断困难等, 所
以, 临床医生应给予其足够的重视, 利用各种有

力手段对患者进行早期确诊[14,15]. 
本研究发现食管静脉曲张破裂出血的发生

率非老年组高于老年组患者, 这与我国食管静

脉曲张破裂出血主要由肝炎后肝硬化引起, 而
肝硬化的发病高峰年龄在35-48岁有关. 目前我

国的乙型肝炎的感染率和发病率逐年增加, 且
发病的年龄年轻化, 加上酗酒、吸烟、精神压

力大和生活不规律等因素影响, 乙型肝炎发展

成肝硬化的时间缩短, 出现食管静脉曲张破裂

出血的时间较早[12].
总之, 老年人上消化道出血仍以消化性溃疡

和胃癌为多见, 其中因胃溃疡、胃癌导致出血的

比例较中青年人高, 合并症多, 病情复杂, 病死率

高, 必须引起临床医生的重视, 以免延误诊治. 
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