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Abstract
AIM
To investigate the clinical characteristics of eosinophilic 
gastroenteritis (EG) in order to improve the understanding 
of EG and reduce the rates of misdiagnosis and missed 
diagnosis.

METHODS
A retrospective analysis was performed of the clinical 
manifestations, laboratory examinations, endoscopic 
findings, treatment, and prognosis of 98 patients 
diagnosed with EG at the First Affiliated Hospital of 
Zhengzhou University from June 2011 to May 2017.

RESULTS
Main clinical manifestations of EG were abdominal 
pain (85/98). Mucosal type (82/98) was the most 
common type. Increased peripheral blood eosinophils 
and bone marrow eosinophils might be suggestive 
of EG. Endoscopic findings, mainly in the stomach, 
were not specific. Endoscopic biopsy showed massive 
eosinophil infiltration. A large number of eosinophils 
were observed in the ascites of patients with the 
serous type. Both hormone therapy and non-hormone 
therapy had good efficacy, and the hormone treatment 
group had obviously decreased eosinophils. Hormone 
therapy was still effective in the case of relapse.

CONCLUSION
Due to the lack of specific clinical manifestations, EG 
may be misdiagnosed. Massive eosinophil infiltration in 
endoscopic biopsy and ascites is the key to the diagnosis, 
and glucocorticoids are the preferred therapeutic drugs.

© The Author(s) 2017. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.
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摘要
目的
探讨嗜酸性粒细胞性胃肠炎(eosinophilic gastroent­
eritis, EG)的临床特点, 提高对疾病的认识, 降低误
诊率及漏诊率.

方法
回顾性分析郑州大学第一附属医院2011­06/2017­05
确诊的98例EG患者的临床表现、实验室检查、内
镜检查、治疗与预后等.

结果
EG主要临床表现为腹痛(85/98), 以黏膜型(82/98)常
见; 外周血及骨髓嗜酸性粒细胞计数增高应警惕EG; 
EG内镜表现无特异性, 主要以胃常见; 内镜下活检可
见大量嗜酸粒细胞浸润; 浆膜型患者腹水可见大量
嗜酸粒细胞浸润; 激素治疗与非激素治疗疗效良好, 
激素治疗组嗜酸粒细胞下降明显, 复发用药亦有效.

结论
EG临床表现无特异性, 易漏诊和误诊, 内镜活组织
检查和腹水见大量嗜酸粒细胞是诊断的关键, 糖皮
质激素是首选的治疗药物.

© The Author(s) 2017. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

关键词: 嗜酸性粒细胞性胃肠炎; 临床特点; 诊断; 糖皮质

激素

核心提要: 嗜酸性粒细胞性胃肠炎临床表现无特异性, 
过敏史、外周血嗜酸粒细胞计数、骨髓嗜酸粒细胞比

例增高对诊断具有提示意义, 内镜活组织检查和腹水见
大量嗜酸粒细胞是诊断的关键, 糖皮质激素是首选的治
疗药物.

许会丽, 张连峰, 周琳. 嗜酸性粒细胞性胃肠炎98例临床特点与诊治. 

世界华人消化杂志  2017; 25(36): 3224-3229  URL: http://www.
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0  引言

嗜酸性粒细胞性胃肠炎(eosinopbilic gastroenteritis, 

EG)是临床上的一种少见病, 以胃肠道某些部位弥漫

性或阶段性嗜酸性粒细胞浸润为特征. 1937年Kaijiser
对该病进行了首次报道, 近年来随着国内外对该病的

认识不断加深, 该病的发病率呈逐年上升趋势, 但是由

于该病的临床表现无特异性, 可发生于各个年龄段, 该
病的漏诊率、误诊率仍较高. 本组收集了郑州大学第

一附属医院2011­06/2017­05确诊的98例EG患者临床

资料, 分析其临床特点、诊治及预后.

1  材料和方法

1.1 材料 郑州大学第一附属医院2011­06/2017­05诊断

为EG患者98例. 诊断标准: (1)出现腹痛、腹泻等胃肠

道症状; (2)从食管到直肠取1个或1个以上部位的组织

进行病理检查发现嗜酸性粒细胞浸润, 或者腹水检查

提示大量嗜酸性粒细胞浸润; (3)排除肠道寄生虫感

染、特发性嗜酸性粒细胞增多症、炎症性肠病、结

缔组织病、胃肠道肿瘤等[1]. 本组98例患者, 其中男59
例, 女39例, 男女比例为1.5∶1. 年龄8­71岁, 平均年龄

40.3岁±15.9岁. 根据Klein分型, Ⅰ组: 累及黏膜层82
例(83.67%); Ⅱ组: 累及肌层3例(3.06%); Ⅲ组: 累及浆

膜层13例(13.27%).
1.2 方法 对本研究所有患者的临床资料进行回顾性分

析, 包括年龄、性别、诱因、过敏史、临床表现、实

验室检查、内镜或腹水病理结果、治疗及其预后. 根
据Klein分型, EG分为3型, 各型可单独发生或混合出

现: (1)黏膜型. 此型较为常见, 嗜酸性粒细胞仅累及黏

膜层和黏膜下层, 主要表现为吸收不良, 粪便隐血试验

阳性等; (2)肌层型. 此型嗜酸性粒细胞可浸润至肌层, 
导致胃肠道梗阻症状; (3)浆膜型. 此型以嗜酸性粒细

胞浸润浆膜为特点, 患者多数会有合并腹水, 腹水中可

见大量嗜酸性粒细胞[2].
统计学处理 采用SPSS21.0处理数据, 计量资料用

mean±SD表示, 计数资料用率(%)表示, 治疗前后嗜酸

性粒细胞计数比较采用配对t检验, P <0.05为差异具有

统计学意义.

2  结果

2.1 诱因和过敏史 98例患者中, 有明确发病诱因者16
例, 均为进食不当, 在进食虾蟹、鸡蛋、香菜、蘑菇后

发病; 余82例发病无明确诱因. 既往史分析, 有明确过

敏史者41例, 其中食物过敏者13例(13.3%), 主要为海

鲜牛羊肉类; 药物过敏者17例(17.4%), 多为青霉素、

磺胺及头孢类抗生素; 过敏性哮喘者5例(5.1%); 过敏

性鼻炎者6例(6.1%), 多为对冷空气或花粉过敏.
2.2 临床表现  98例E G患者 ,  起病方式主要以腹痛
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(86.7%)为主, 表现为不同程度的腹痛, 多呈阵发性隐

痛、绞痛或胀痛, 部位以上腹部、脐周多见, 多伴有

相应部位的压痛, 无反跳痛. 同时伴有腹胀、腹泻、

恶心、呕吐等相关消化道症状. 腹胀46例(46.9%); 腹
泻31例(31.6%), 大便次数4­18次/d, 多为水样便或糊状

便, 部分含黏液但无脓血; 恶心34例(34.7%); 呕吐30例
(30.6%); 有明显黑便者7例(7.1%), 大便隐血试验阳性

者45例(45.9%); 腹水患者23例(23.5%), 如表1.
2.3 实验室检查
2.3.1 血常规: 98例患者, 白细胞总数(9.24×109/L±
3.02×109/L), 嗜酸粒细胞计数(5.60×109/L±6.13×
109/L), 嗜酸粒细胞比例(35.76%±21.73%); 其中嗜酸

性粒细胞增高者90例, 占91.83%, 治疗3­7 d症状缓解

后, 复查白细胞总数(9.03×109/L±2.86×109/L), 嗜酸

粒细胞计数(0.72×109/L±1.22×109/L), 嗜酸粒细胞比

例(7.76%±12.02%), 与治疗前比较, 差异有统计学意

义(P <0.05). 其中激素治疗组82例, 非激素治疗组16例, 
二者比较如表2.
2.3.2 其他实验室检查: 73例接受过敏原筛查, 其中

60例(82.2%)对鸡蛋、小麦、玉米、大豆、牛奶等食

物过敏; 73例接受总免疫球蛋白E(immunoglobulin E, 
IgE)检查, 升高者27例(40.0%). 6例患者血沉增快, 19例
患者C­反应蛋白增高. 腹水患者23例, 其中10例腹水较

少, 未送检, 13例浆膜型患者行腹水检查, 均为渗出液, 
腹水常规、生化、肿瘤标志物均正常, 病理可见大量

嗜酸性粒细胞浸润. 98例患者均行肿瘤标志物检查, 其
中CA125阳性者7例. 60例患者行骨髓涂片检查, 其中

嗜酸性粒细胞增高者55例, 嗜酸粒细胞比例(25.35%±

15.95%). 98例患者合并白蛋白减少者12例, 球蛋白减

少者27例.
2.4 内镜及病理检查 本组EG患者中单行胃镜检查者28
例, 单行肠镜检查者10例, 行胃肠镜检查者60例, 内镜

下表现多样, 病变累及部位各不相同, 但病理均可见嗜

酸粒细胞浸润, 主要表现为黏膜充血水肿糜烂增厚, 部
分有散在红斑溃疡. 本组病理共钳取病变组织313处, 
主要部位有胃窦61处(33.3%)、十二指肠球部36处、

十二指肠降段48处, 回肠末端+回盲部51处, 升结肠18
处, 横结肠23处, 降结肠12处, 其余可见食管、胃体、

胃底、指肠、阑尾等部位, 如表3.
2.5 影像学检查 98例患者均行腹部计算机断层扫描

(computed tomography, CT)或彩超检查, 行CT检查者

62例, 表现为胃壁或肠壁增厚水肿22例, 腹水23例, 腹
腔淋巴结肿大13例, 肠梗阻5例. 其中1例患者行CT未
见明显异常, 行小肠磁共振成像(magnetic resonance 
imaging, MRI)示部分肠壁管壁增厚. 1例患者CT示急

性胰腺炎. 行腹部彩超检查者70例, 其中1例超声示腹

腔内肠壁弥漫性不均匀性增厚, 血流较丰富, 考虑EG. 
22例行消化道钡餐造影, 15例正常, 1例示幽门部管腔

狭窄, 1例示幽门排空延迟, 3例示慢性胃炎, 1例示慢性

肠炎, 1例示肠易激综合征可能.
2.6 治疗及预后 本组98例患者中接受激素治疗者82例, 
症状较重者15例先给予甲强龙针, 40 mg/d, 7例给予

地塞米松针, 10 mg/d, 5例给予氢化泼尼松针30 mg/d, 
症状缓解后均改为强的松口服; 其余55例均给予激素

30­60 mg口服, 后逐渐减量. 非激素治疗组中12例给予

剔除食物过敏原、抑酸等对症治疗, 4例给予剔除过敏

原、开瑞坦抗过敏、抑酸等对症治疗.接受激素治疗

者, 症状在1 wk内有效缓解, 复查结果示嗜酸粒细胞较

前明显下降; 未予激素治疗者, 嗜酸粒细胞计数随症状

缓解逐渐下降, 但下降较激素组缓慢. 随访4­72 mo, 13
例复发, 再次给予激素治疗后均得到有效缓解.

3  讨论

EG的发病机制尚未明确, 研究[3]发现, 可能是胃肠道

的上皮细胞被嗜酸性粒细胞累积过度时嗜酸性粒细胞

释放出来的碱性蛋白酶破坏所致. 文献[4]报道, EG患

者中约50%­70%有食物、药物过敏史及支气管哮喘病

史, 但文献[5]报道, 大部分患者无明确过敏史. 本组患

者有31.7%的患者有明确的食物、药物过敏史.
EG临床表现多种多样, 且不具有特异性, 腹痛、

腹泻是最常见的临床表现, 主要表现特性与组织学分

型有关, 黏膜型者以消化系统症状为主, 如消化、吸收

不良、蛋白丢失性肠病、粪便隐血阳性等, 肌型者可

导致胃肠道完全或不完全性梗阻, 浆膜型者多以腹腔

积液为主要表现, 多为渗出液, 也可见血性、乳糜性腹

水. EG亦可合并急性胰腺炎, 本组1例累及浆膜层患者

合并轻型急性胰腺炎, 给予对症治疗后, 症状好转, 血
尿淀粉酶及嗜酸性粒细胞计数下降, 考虑原因可能为

     

表  1  嗜酸性粒细胞胃肠炎患者临床症状及体征98例

症状及体征 n  (%)

腹痛 85 (86.7)

腹胀 46 (46.9)

腹泻 31 (31.6)

恶心 34 (34.7)

呕吐 30 (30.6)

发热 5 (5.1)

便血 7 (7.1)

体质量减轻 36 (36.7)

体质量增加 2 (2.0)
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嗜酸性粒细胞浸润十二指肠乳头, 使其水肿增大, 引起

胰胆管阻塞[6,7].
EG多见于外周血嗜酸粒细胞计数增高, 但是外

周血嗜酸性粒细胞正常也不能排除本病[8]. 本组中有

9例(9.2%)患者外周血嗜酸粒细胞计数正常, 但是内

镜活检发现嗜酸性粒细胞浸润. 因此对于某些原因不

明的腹痛、腹泻等症状, 特别是给予对症治疗后症状

缓解不明显者, 即使血常规正常亦要考虑EG. 骨髓及

腹水检查发现大量嗜酸粒细胞提示EG可能, 但是还

应除外其他引起胃肠道嗜酸性粒细胞增多的疾病. 本
组中, 4例患者结核菌素试验阳性或弱阳性, 且伴红细

胞沉降率及C反应蛋白升高, 考虑可能因嗜酸性粒细

胞中碱性蛋白酶释放后引起的炎症性反应引起, 而且

也可导致胃肠道黏膜的损伤, 故患者大便隐血试验可

呈阳性反应. 另有11例患者(11.2%)患者幽门螺杆菌

(Helicobacter pylori , H. pylori )感染阳性. 文献[9]报道, 
通过根除H. pylori , 可治愈EG, 但需要进一步验证.

E G内镜主要表现为胃肠道黏膜充血水肿、糜

烂、溃疡等, 无特异性, 最常见病变部位是胃窦、十二

指肠, 可累及食管、回肠末端、结肠, 考虑小肠亦可受

累. 本组患者未有行小肠镜检查, 1例患者行小肠MRI
检查提示肠道水肿增厚, 有文献报道, EG多发生在胃

及小肠, 但是由于胃肠镜的限制, 及小肠镜的费用高、

耗时长, 接受度低, 未能普及, 病变发生在小肠的EG极

易漏诊. 因此应开展小肠镜检查, 以增加EG确诊率. 内
镜或手术活检发现嗜酸性粒细胞浸润, 同时应在可疑

病变部位和正常组织多部位活检, 因为即使表现正常

的黏膜, 也可能有嗜酸性粒细胞浸润而漏诊[10]. 对高度

怀疑肌层型者, 超声内镜或腹腔镜有助于诊断.
本组1例浆膜型EG患者腹部超声检查提示EG, 对

诊断有指导意义, 但是由于腹部超声检查阳性率极低, 
对诊断无特殊意义, 可初步排除肝脏肿瘤等疾病.腹部

CT检查可见胃肠壁水肿增厚、腹腔淋巴结肿大等征

象, 其病变检出率较高, 但无特异性[11], 亦不能作为诊

断EG的依据, 可用于排除胃肠道恶性肿瘤等疾病. 消
化道钡餐造影对EG诊断意义不大.

不论成人或儿童, 糖皮质激素是治疗EG的首选药

物, 可以短时间内迅速改善症状[12]. 强的松口服治疗, 起
始剂量20­40 mg, 一般1­2 wk后症状明显改善, 嗜酸性粒

细胞计数下降, 维持6­8 wk后逐渐减量, 每周减5 mg, 一
般激素治疗疗程3­4 mo后停药[13]. 停药过快或在减药过

快都可导致本病复发, 对于复发患者应用激素治疗仍有

效. 但是长期服用激素导致的不良反应亦不少见. 近年

来, 发现布地奈德对EG治疗有效, 且其不良反应较少, 
也许在将来有望代替糖皮质激素成为治疗EG的首选药

物. 其他药物如白三烯受体拮抗剂、色甘酸二钠、酮替

芬、顺尔宁等药物, 是治疗EG安全有效的药物. 又有文

献报道, 大环内酯类抗生素科通过影响类固醇代谢从而

减少糖皮质激素的应用剂量, 但这仅仅是个案报道, 还
需要更多研究证实其治疗EG的有效性[13]. 而某些生物

制剂, 如IgE单克隆抗体、白介素­5单克隆抗体对本病

的治疗也有广阔的发展前景[14,15].

     

表  3  嗜酸性粒细胞胃肠炎患者活检部位98例

部位 n  (%)

食管   7 (2.2)

贲门   1 (0.3)

胃

  胃窦   61 (19.5)

  胃底 14 (4.5)

  胃体   3 (1.0)

十二指肠

  球部   36 (11.5)

  降段   48 (15.3)

空肠   1 (0.3)

回肠   2 (0.6)

回肠末端   33 (10.5)

回盲部 18 (5.8)

回盲瓣   3 (1.0)

阑尾   1 (0.3)

结肠

  升结肠 18 (5.8)

  横结肠 23 (7.3)

  降结肠 12 (3.8)

  乙状结肠   3 (1.0)

直肠 29 (9.3)

合计 313

表  2  嗜酸性粒细胞胃肠炎患者激素与非激素治疗组比较98例

     

分组 n
嗜酸粒细胞计数 (×109/L, mean±SD)

P 值 复发率 n  (%)
治疗前 治疗后

激素组 82 6.18±6.42 0.70±1.24 <0.05    9 (11.0)

非激素组 16 2.65±3.07 0.87±1.16 >0.05 4 (25)
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近年来, 尽管对该病的认识及诊断逐渐提高, 但是

误诊仍不可避免, 本研究收集资料过程中, 诊断为EG
治疗3 mo后, 外周血中嗜酸性粒细胞仍未见明显下降, 
最后确诊为特发性嗜酸性粒细胞增多症, 而被删出研

究组有2例. 总之, EG在临床上少见, 且临床表现和体

征无特异性, 因此误诊率、漏诊率较高. 如果患者出现

不能用其他原因解释的慢性或反复发作的胃肠道症

状, 即使外周血嗜酸性粒细胞正常, 也应考虑本病的可

能.注意询问过敏性疾病史、药物史等, 尽早完善骨髓

穿刺及内镜下活检, 同时要排除可引起嗜酸性粒细胞

增多的其他疾病, 提高本病的确诊率.

背景资料

嗜酸性粒细胞性胃肠炎(eosinopbilic gastroenteritis, 
EG)是消化系统少见病, 但近年来发病率呈上升趋势. 
因其临床表现无明显特异性, 漏诊及误诊率仍较高. 深
入探讨该病的临床特点及诊治分析对提高早期确诊

率、改善预后有重要意义. 

研发前沿 

长期服用激素导致的不良反应越来越多, 布地奈德作

为一种激素, 对EG治疗有效, 且其不良反应较少, 将来

是否能代替糖皮质激素成为治疗EG的首选药物有望

进一步探讨. 

相关报道

有文献报道, 通过根除幽门螺杆菌, 可治愈EG, 但需要

进一步验证.

创新盘点

本研究样本量相对较大, 详尽细致的分析了EG的临床

特点及诊疗经验, 以降低该病的漏诊率、误诊率.

应用要点 

过敏史、外周血嗜酸粒细胞计数、骨髓嗜酸粒细胞比

例增高对诊断具有提示意义, 内镜活组织检查和腹水

见大量嗜酸粒细胞是诊断的关键, 糖皮质激素是首选

的治疗药物.

名词解释

蛋白丢失性肠病: 指肠道或肠道外的病变导致蛋白从

肠道丢失, 常常合并其他原发病; 主要表现为低蛋白血

症、水肿.

同行评价 

本文研究立题有依据, 列入病例诊断规范, 有病理组织

和细胞学依据, 设置严谨, 观察全面细致, 结果明确可

信, 统计正确, 讨论简洁. 对临床嗜酸粒细胞性胃肠炎

的诊治有参考意义.

同行评议者

高泽立, 副教授, 周浦医院消化科, 上海交通大学医学

院九院周浦分院; 霍丽娟, 主任医师, 山西医科大学第

一医院消化科; 刘杰民, 主任医师, 贵州省人民医院消

化内镜科
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