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Abstract
Gastric xanthelasma has always been considered a 
benign lesion of the stomach. It is formed by tissue cells 
or macrophages phagocytizing a large amount of lipid 
and accumulating in the lamina propria. However, recent 
studies have found that gastric xanthelasma is associated 
with precancerous lesions and gastric cancer, and should 
be differentiated from signet ring cell carcinoma and 
clear cell carcinoma of the stomach.

© The Author(s) 2021. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.
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摘要
胃黄斑瘤常被认为是胃部的良性病变, 是组织细胞
或巨噬细胞吞噬大量脂质后堆积在固有层而形成的. 
然而, 最近研究发现胃黄斑瘤可能与胃部的癌前病
变和胃癌相关, 内镜下需与胃印戒细胞癌和胃透明
细胞癌加以鉴别.

© The Author(s) 2021. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.
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核心提要: 胃黄斑瘤可能与胃部的癌前病变和胃癌相关, 
临床需加以重视.

文献来源: 陈鸿鑫, 易芳芳, 吴艳艳, 祁兴顺. 胃黄斑瘤的研究进展. 世界华

人消化杂志 2021; 29(10): 537-542
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0  引言

胃黄斑瘤又称脂质岛、胃黄色瘤, 是上消化道内镜检查

中一种较为罕见的良性病变, 常单发, 内镜下外观呈黄

白色, 大小在1-10 mm之间[1,2]. 胃黄斑瘤的病因及发病机

制尚不明确, 可能的病因包括胃粘膜慢性炎症或老化、

幽门螺杆菌感染 (Helicobacter pylori , H. pylori )、脂质代

谢异常、胆汁返流等[3]. 上消化道黄斑瘤以胃黄斑瘤最

为多见[4], 胃黄斑瘤需与胃印戒细胞癌等恶性病变相鉴

别[5]. 本文对胃黄斑瘤的流行病学、发病机制、临床特

征、临床意义、诊断及治疗作一综述.

1  流行病学

胃黄斑瘤男性较女性更为多见[6,7], 男/女患病率之比约

为1.60-2.29: 1. 此病可见于所有年龄人群, 且随着年龄

的增长, 胃黄斑瘤的患病率逐渐升高[8]; 年龄＞65岁时, 
胃黄斑瘤的患病率明显升高[6,7], 这也证明了胃黄斑瘤可

能与胃粘膜老化有关[4]. 儿童患此病十分少见, 罕有报

告[3,9-11]. 胃黄斑瘤的患病率存在着地域间的差异, 欧洲

国家患病率相对较低, 亚洲国家(韩国和日本)患病率明

显高于其他地区, 见图1.

2  发病机制

2.1 H. pylori感染 胃黄斑瘤与H. pylori感染的关系尚存

争议. 有研究者认为H. pylori感染是胃黄斑瘤的病因之

一, H. pylori感染可导致胃粘膜内氧自由基含量大幅度

增加, 促使低密度脂蛋白持续过度氧化, 进而形成胃黄

斑瘤[12]. Hori等[13]通过间接免疫过氧化酶法检测胃黄斑

瘤组织切片的H. pylori抗原分布, 发现积聚在固有层的

泡沫组织细胞胞浆中存在H. pylori抗原, 认为胃粘膜表

面感染H. pylori后, 可渗透到固有层, 继而诱导巨噬细胞

向泡沫细胞转化, 形成胃黄斑瘤. 然而, 在最近的三项病

例对照研究中并未发现胃黄斑瘤与H. pylori感染有关, 
两组H. pylori感染阳性率无统计学差异(图2)[1,2,14].
2.2 胃粘膜慢性炎症和老化 长期慢性炎症和细胞老化

导致胃粘膜细胞坏死破裂, 大量脂质流出, 被间质组织

细胞和巨噬细胞吞噬, 巨噬细胞内大量脂质堆积, 进而

成为泡沫细胞, 泡沫细胞在固有层大量聚集, 最终形成

了胃黄斑瘤[4,15].
2.3 脂质代谢异常 低密度脂蛋白被自由基氧化或其他

化学基团修饰, 氧化和乙酰化的低密度脂蛋白与一种或

多种“清道夫受体”结合. 清道夫受体是一种多功能的

脂蛋白结合受体, 在巨噬细胞上的表达不受细胞内脂质

的负反馈调节, 即细胞可以无限制的摄入被氧化的低密

度脂蛋白并沉积在细胞内, 形成泡沫细胞, 泡沫细胞聚

集最终导致了胃黄斑瘤[16]. 脂质代谢异常与胃黄斑瘤形

成之间关系尚存争议. 目前, 两项病例对照研究发现, 胃
黄斑瘤患者组的高密度脂蛋白水平显著低于对照组, 甘
油三酯水平显著高于对照组, 两组总胆固醇、低密度

脂蛋白水平无统计学差异, 因此, 认为胃黄斑瘤可能与

脂质代谢异常有关[2,17]. 有研究报道, 胃黄斑瘤合并脂质

代谢异常的患者血脂正常后胃黄斑瘤也随之消失[18]. 然
而, 亦有病例报告发现胃黄斑瘤患者的血脂水平无明显

异常[19,20].
2.4 胆汁返流 胃大部切除术数年后, 胃黄斑瘤的患病率

明显升高. Billroth Ⅱ切除术后1-3年胃黄斑瘤的患病率

为6.2%, 术后23年胃黄斑瘤的患病率高达59.5%[21]. 这可

能是胃部手术后胆汁反流所致, 胆汁反流使胃粘膜运输

脂质的能力下降, 脂质堆积, 进而导致泡沫细胞的积累, 
最终形成胃黄斑瘤[22]. 手术标本的初步细胞化学检查发

现, 病变处胆固醇酯浓度远高于周围粘膜. 同时, 所有未

行胃部手术而患胃黄斑瘤的患者均在内镜下发现胆汁

返流[21]. 也有研究认为, 由于胃上皮长期暴露于胆汁内

而导致肠上皮化生, 肠上皮吸收脂质, 促使胃黄斑瘤形

成[3,23].

3  临床特征

胃黄斑瘤患者多无典型临床症状, 可伴随腹痛、腹胀、

消化不良、恶心等[2,4,24]. 胃黄斑瘤合并增生性息肉的患

者临床表现为胃灼热、疼痛或胀气[20]. 弥漫性胃黄斑瘤

的患者可表现为恶心[25]. 胃黄斑瘤合并胃印戒细胞癌的

患者可出现反复上腹部不适以及消瘦[5].

4  内镜下表现

胃黄斑瘤可出现在胃的任何部位, 最常见于胃窦, 内镜

下表现为黄白色、单发或多发、边界清楚的结节样或

斑块样病变, 直径＜10 mm[1,2,24,26](图3). 少数情况下, 胃
黄斑瘤内镜下的表现与胃透明细胞癌和胃印戒细胞

癌相似, 难以鉴别[5]. 弥漫性胃黄斑瘤内镜下表现为多

个白色或黄色的结节状粘膜病变, 表面呈蕨类样; 直
径多为3-8 mm的黄色结节样病变, 窄带成像显示胃内

各部位多发白斑, 提示脂质沉积. 据病例报道提示, 4例
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弥漫性胃黄斑瘤患者中, 3例出现了脂质异常[25,27-29]. 胃
黄斑瘤合并肠上皮化生的内镜下表现为胃部可见大

量轻度隆起的黄白色粘膜病变, 表面不规则, 有小块的

粉红色和白色区域[30]. 黄色增生性息肉罕见, 患病率为

5/4497(0.11%); 内镜下表现为大小2-6 mm黄白色息肉样

病变, 其特点为黄斑瘤生长在增生性息肉上[20].

图  1  各地区胃黄斑瘤的患病率. 

图  2  有无胃黄斑瘤患者幽门螺杆菌感染阳性率. aYi(2007), bChen(2017), cKitamura(2017): 胃黄斑瘤患者 vs  无胃黄斑瘤患者.

图  3  胃黄斑瘤内镜下表现(本图来自北部战区总医院消化内科的患者). 
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5  组织病理学

胃黄斑瘤的组织病理学特点是固有层聚集大量的泡沫

细胞. 这些泡沫细胞由组织细胞或巨噬细胞在吞噬大量

脂质后形成, 在低温切片中发现泡沫细胞内含有胆固醇

酯、脂肪酸、中性脂肪、低密度脂蛋白和氧化的低密

度脂蛋白等. 同时, 存在少数平滑肌细胞、浆细胞、淋巴

细胞、周细胞、成纤维细胞和含有脂滴的施万细胞[16]. 
泡沫细胞呈多边形或圆形, 有明显的细胞膜, 细胞核偏

小, 且位于细胞中心或稍偏离中心的位置, 呈圆形或卵圆

形, 胞质稀疏, 内可见许多液泡[4]. 在新鲜标本中, 这些泡

图  6  胃黄斑瘤可能的病因及发病机制. H. pylori : 幽门螺杆菌.

图  4  有无胃黄斑瘤患者胃癌患病率. aSekikawa(2014), bSekikawa(2016): 

胃黄斑瘤患者 vs 无胃黄斑瘤患者.

图  5  实验组和对照组胃黄斑瘤患病率. aShibukawa(2017): 实验组(孤

立性胃癌患者) vs 对照组(同时性或异时性胃癌患者); bShibukawa(2019): 

实验组(根除幽门螺杆菌胃癌患者) vs  对照组(根除幽门螺杆菌无胃癌

患者); cYamashita (2019): 实验组 (胃癌患者) vs 对照组(无胃癌患者).
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沫细胞经油红O染色呈强阳性, 马森三色染色呈弱阳性, 
过碘酸雪夫反应染色呈阴性[24]. 组织切片检查可排除与

胃黄斑瘤有关的胃粘膜癌前病变或者胃恶性肿瘤[31,32].

6  临床意义

胃黄斑瘤常被认为是胃部的良性病变, 但近年多项研

究发现, 胃黄斑瘤与胃癌密切相关[6,7,33-35]. Sekikawa等[7]

分析了3238例行内镜检查的患者数据, 发现胃黄斑瘤

患者胃癌的患病率明显高于无胃黄斑瘤患者 (20.1 vs  
1.8%, P <0.0001). 匹配年龄、性别、胃萎缩程度后, 胃
黄斑瘤患者胃癌患病率仍明显高于对照组 (20.8% vs  
3.3%, P<0.0001), 提示胃黄斑瘤与胃癌相关, 图4. 一项对

1832例患者进行3年内镜随访的回顾性分析发现[6], 107
例胃黄斑瘤患者中有15例 (14.0%) 发生胃癌, 而1716
例无胃黄斑瘤患者中仅有14例(0.8%)发生胃癌. 这提

示胃黄斑瘤与胃癌的发生独立相关[Odds Ratio比值比

(OR): 5.85, 95% Confidence Interval置信区间(CI): 2.67-
12.82, P<0.001], 胃黄斑瘤是预测早期胃癌发生的标志, 
图4. Shibukawa等[33]对192例胃癌患者进行了回顾性研

究, 发现孤立性胃癌患者胃黄斑瘤的患病率显著低于同

时性或异时性胃癌患者 (32.1% vs  54.2%, P  = 0.003), 多
变量分析显示胃黄斑瘤与同时性或异时性胃癌独立相

关 (OR: 2.11, 95%CI: 1.14-3.99, P  = 0.02), 故胃黄斑瘤是

同时性或异时性胃癌的预测标志, 图5. 一项纳入184例
根除H. pylori患者的回顾性研究中[34], 将根除H. pylori后
的患者分为有无胃癌两组, 两组胃黄斑瘤患病率分别为

(64.3% vs  14.9%, P<0.0001), 多变量分析显示胃黄斑瘤

是根除H. pylori后发生胃癌的独立预测因素(OR: 5.64, 
95%CI: 2.47-12.9, P<0.001); 匹配胃萎缩程度后, 仍证实

胃黄斑瘤是根除H. pylori后胃癌发生的独立预测因素, 
图5. 此外, Yamashita等[35]回顾性分析1127例患者内镜结

果后发现, 胃癌患者胃黄斑瘤患病率明显高于无胃癌人

群(40.4% vs  11.5%, P<0.0001), 图5. 综上, 胃黄斑瘤与胃

癌的发生、存在以及根除H. pylori后胃癌发生有密切的

关系. 

7  治疗与随访

胃黄斑瘤可在无任何治疗干预的情况下缩小或者消失, 
所以通常无需治疗[29]. 当胃黄斑瘤合并增生性息肉或其

他胃部疾病时, 可在胃黄斑瘤的基底部周围注射稀释的

肾上腺素溶液 (0.0125 mg/mL) 后, 再用热活检钳或内镜

下粘膜切除术的圈套器完整切除[4,36]. 也可通过内镜下

氩离子束凝固术、热探头治疗胃黄斑瘤. 多数研究者认

为胃黄斑瘤无需内镜随访[15,37], 然而, 考虑胃黄斑瘤与H. 
pylori感染、萎缩性胃炎、肠上皮化生等病变, 甚至胃

癌关系密切, 胃黄斑瘤患者需要加强内镜随访, 观察上

述病变的发生[9,36].

8  总结

胃黄斑瘤是上消化道较为罕见的病变, 主要表现为胃粘

膜表面黄白色结节或斑块样改变. 它可能与H. pylori感
染、胃粘膜炎症与老化、脂质代谢异常、胆汁返流等

有关, 图6. 胃黄斑瘤内镜下表现与恶性病变相似, 所以

在内镜检查的过程中发现胃黄斑瘤时, 需仔细观察是否

有其他癌前病变或恶性病变的存在, 并且胃黄斑瘤患

者需进行内镜随访来观察是否发生胃癌. 由于胃黄斑瘤

发病率低, 研究所能包括的样本量有限, 且以上报道均

为单中心的研究结果, 研究方法缺乏大样本、多中心数

据. 所以上述结果需要更多的研究来进一步证明. 
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