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目的: 比较免疫法粪便隐血试验(immune fecal occult blood test, IFOBT)和化学法粪便隐血试验(chemical fecal occult 
blood test, CFOBT)在上消化道出血性疾病中的阳性率, 以验证IFOBT筛查上消化道出血不具特异性. 方法: 2006-07/2007-03间
连续选择我院内镜中心进行胃镜检查的上消化道出血性疾病患者206例, 利用邻甲苯胺CFOBT和IFOBT同时比较两种粪便隐血试验
的阳性率, 并结合临床资料分析其相应结果. 结果: IFOBT和CFOBT结果均与食管癌、胃癌的解剖部位及食管癌浸润深度无关, 两
者均与胃癌浸润深度有关, 与胃癌的最大长径呈正相关(IFOBT: r = 0.30, P = 0.02; CFOBT: r = 0.20, P = 0.04); IFOBT与
食管癌的最大长径呈正相关(r = 0.38, P = 0.01); CFOBT在食管癌患者中的阳性率高于食管磷状细胞癌抗原(SCC)的阳性率
(47.43% vs 20.45%, P<0.05); 两者在胃癌患者中的阳性率均高于CA125, CEA和CA199的阳性率. CFOBT检测胃癌、食管癌、返流
性食管炎和消化性溃疡的阳性率均高于IFOBT(50.88% vs 35.09%, 47.73% vs 29.55%, 18.00% vs 6.00%, 60.00% vs 41.82%, 
均P<0.05). IFOBT在上消化道出血性疾病中的总阳性率低于CFOBT. 结论: IFOBT粪便隐血试验不适合上消化道出血性疾病的筛
查, 可能对下消化道出血性疾病的筛查具有相对特异性.
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