
消化题目 120 题上(答案附后)

第一节 食管胃十二指肠疾病

1.患者，女性，36岁,近 2个月出现胸痛、反酸、胃灼热、嗳气。查

胃镜:食管黏膜未见明显异常，下列哪项最有助于明确诊断

Ａ.24 小时心电监测

Ｂ.24 小时胃食管 PH监测

Ｃ.13Ｃ尿素呼气试验

Ｄ.腹部 B 超

Ｅ.上消化道气钡双重造影

2.女，25 岁，咽部不适、声音嘶哑半年，伴反酸、烧心，偶有干咳，

无咳痰、无发热，无腹痛、腹泻、呕血、黑便。查体:T36.5℃，P80

次/分，R18 次/分，BP120/80mmHg，咽部慢性充血，双肺呼吸音清，

未闻及干湿性哆音，心律齐。腹软，无压痛。最适当的治疗是

A.雾化吸入糖皮质激素

B.口服胃黏膜保护剂

C.口服抗组胺药物

D.口服质子泵抑制剂

E.口服抗生素

3.患者, 男性, 55 岁。进食后有胸骨后烧灼感 3 周。上消化道钡餐

造影检查:食管中段黏膜紊乱、中断，管壁僵硬，管腔狭窄，长约 3cm,

此时首先考虑的诊断是

Ａ.食管裂孔疝



Ｂ.食管囊肿

Ｃ.食管癌

Ｄ.食管平滑肌瘤

Ｅ.食管憩室

4.男, 60 岁, 进行性吞咽困难 4 月余, 无反酸、嗳气、腹痛，无发

热, 发病以来体重无明显变化。查体:T36.5 C, P80 次/分，R18 次/

分，BP120/80mmHg。浅表淋巴结未触及。双肺呼吸音清，未闻及干湿

性啰音，心律齐。腹软，无压痛。胃镜:食管中段可见隆起病变，累

及食管全周，长约 4cm，伴不规则溃疡形成，黏膜粗糙、质硬、易出

血。行活组织病理检查，最可能的结果是

A.平滑肌瘤

B.鳞癌

C.腺癌

D.淋巴瘤

E.Brrett 食管

5.食管癌患者出现声音嘶哑提示肿瘤累及

A.喉上神经

B.胸膜

C.膈神经

D.气管

E.喉返神经

6.68 岁，恶心、上腹隐痛、呕吐少许咖啡样液体 2 天。血压升高、



血脂异常病史 2 年。口服阿司匹林 100mg/d。胃镜检查可见胃窦黏膜

多发糜烂，表面附着血性黏液。最适应的治疗药物是

A.多潘立酮

B.奥美拉唑

C.枸橼酸铋钾

D.硫糖铝

E.法莫替丁

7.男，72 岁。10 小时前突发昏迷。CT 诊断为脑出血，2 小时前胃管

引流出咖啡色液体约 50mL，其上消化道出血最可能的原因是

A.缺血性胃病

B.胆汁反流性胃炎

C.感染引起急性胃黏膜病变

D.药物性胃炎

E.应激引起急性胃黏膜病变

8.慢性萎缩性胃炎的病理改变中属于癌前病变的是

Ａ.明显肠上皮化生

Ｂ.中度以上不典型增生

Ｃ.胃小凹上皮增生

Ｄ.假幽门腺化生

Ｅ.假幽门腺化生伴肠上皮化生 9.男，62 岁，上腹胀伴食欲下降 4 年。

查体：T36.5℃,P 80 次/分，R18 次/分，BP 130/80mmHg，双肺呼吸

音清，未闻及干湿性啰音，心律齐，腹软，无压痛。胃镜检查：胃黏



膜菲薄，可见血管显露。血常规提示大细胞性贫血，血抗壁细胞抗体

阳性。最可能的诊断是

A.慢性萎缩性胃体炎

B.慢性淋巴细胞性胃炎

C.消化性溃疡

D.慢性浅表性胃炎

E.慢性萎缩性胃窦炎

(10~12 题共用备选答案)

Ａ.慢性浅表性胃炎

Ｂ.Ａ型胃炎

Ｃ.Ｂ型胃炎

Ｄ.急性单纯性胃炎

Ｅ.急性腐蚀性胃炎

10.血中可检出抗壁细胞抗体的胃炎是

11.血中可检出抗内因子抗体的胃炎是

12.与幽门螺杆菌感染关系密切的胃炎是

13.对消化性溃疡急性穿孔的描述，错误的是

Ａ.肝浊音界消失

Ｂ.患者腹肌紧张，呈“板状腹”

Ｃ.穿孔部位最多见于十二指肠前壁

Ｄ.单纯性空腹较小穿孔要立即手术

Ｅ.立位腹部 X线平片可见膈下游离气体



14.男, 35 岁, 反复上腹部疼痛 3 年, 疼痛向背部放射, 多与空腹及

夜间出现，既往体健，日常工作紧张，查体:T36.50C, P80 次/分, R18

次/分, BP120/80mmHg, 双肺呼吸音清，未闻及干湿罗音，心律齐，

腹软，无压痛，最可能的诊断是

A.胃癌

B. 胰腺癌

C.食管溃疡

D.胃溃疡

E. 十二指肠溃疡

(15-16 共用题干)

男, 35 岁, 反复上腹部隐痛 5 年, 晚餐后突然加重 6h, 查

体:T37.50C，P100 次/分，BP110/60mmHg，痛苦面容，皮肤巩膜无黄

染，全腹压痛、板状腹、肠鸣音消失。血常规:WBC13x109/L，Hb120g/L

15.该患者最可能的诊断是

A.脾破裂

B.肝破裂

C.输尿管结石

D.上消化道穿孔

E.上消化道出血

16.目前最佳治疗手段是

A.CRCP 取石

B. 急诊体外碎石



C.急诊胃镜下治疗

D.急诊剖腹探查

E. 保守治疗

17.女，50 岁。腹痛、腹胀 5天，伴呕吐 1 天。腹痛、腹胀逐渐加重，

呕吐物为隔夜酸酵食物，无呕血，未排大便，未排气，小便量减少。

既往十二指肠球部溃疡病史多年，近 2 个月来进食后上腹胀满感。查

体:T37.20C，P80 次/分。消瘦，皮肤黏膜干燥。上腹膨隆，可见胃

型，有振水音,无肌紧张、反跳痛。除抗酸、解痉外，首选的治疗方

案是

A急诊行选择性迷走神经切除+幽门成形术

B.急诊行胃大部切除术

C.胃肠减压，温盐水洗胃

D.促进胃肠动力药物治疗

E.肠外营养支持

18.患者，女，50岁。中上腹饥饿性隐痛反复发作 7 年，伴反酸、嗳

气，进食和服用抑酸剂可缓解。 患者 2 小时前突然出现中上腹剧痛

且腹痛持续存在。 如进行腹部检查，最具诊断价值的体征是

Ａ.腹肌紧张

Ｂ.腹壁柔韧感

Ｃ.肝浊音界消失或缩小

Ｄ.肠鸣音亢进

Ｅ.Ｍurphy 征阳性



19.患者, 男性, 49 岁, 胃溃疡病史 12 年, 近 3 个月上腹痛变为无

规律, 伴食欲减退, 胃肠钡餐检查:胃窦部可见 2.5～3.4cm 龛影,

边缘不齐, 粪便隐血检查多次阳性。最可能的诊断是

A.胃溃疡并出血

B.胃溃疡并胃息肉

C.幽门管溃疡

D.胃溃疡恶变

E.胃溃疡合并幽门梗阻

20.女, 55 岁, 上腹胀痛 8 个月, 突发剧痛 2 小时, 查体:T36.5℃,

P80 次/分，R18 次/分，BP120/80mmHg，消瘦、贫血貌，左锁骨上淋

巴结肿大 1.8cm×1.5cm, 质硬，无压痛。双肺呼吸音清，未闻及干

湿性啰音, 心律齐，全腹肌紧张，上腹明显压痛、反跳痛。立位腹部

X线平片可见膈下游离气体。下一步治疗最合理的术式为

A.姑息性胃大部切除术

B.胃造瘘术

C.胃癌根治术

D.穿孔修补术

E.胃空肠吻合术

第二节 肝脏疾病

1.肝硬化腹水形成的决定性因素是

A.中心静脉压增高

B.门静脉高压



C.醛固酮分泌增加

D.抗利尿激素增加

E.肝内淋巴液容量增加和淋巴回流不畅

2.肝硬化失代偿期最重要的临床表现是

Ａ.食欲不振

Ｂ.腹水

Ｃ.乏力

Ｄ.腹泻

Ｅ.消瘦

3.男 45 岁。突发呕鲜血 2 小时，约 400mL。发现 HBsAg 阳性 20 年。

查体:T36.5℃，P 80 次/分，R 18 次/分，BP 120/80mmHg。巩膜无黄

染，双肺呼吸音清，未闻及干湿性啰音，心律齐。腹膨隆，无压痛、

反跳痛、肌紧张，肝脏肋下未触及，脾脏肋下 4cm，移动性浊音阳性。

准备急诊手术治疗，术前检查中不包括

A.腹水常规检查

B.肾功能测定

C.出、凝血功能测定

D.血清电解质测定

E.肝功能检查

(4~5 题共用题干)

男，55 岁，慢性乙型肝炎病史 15年，乏力、间断下肢水肿 5年。腹

泻 4天，发热、腹胀、尿少 3 天。查体:全腹压痛、移动浊音阳性



4.最可能的诊断是

Ａ.急性细菌性痢疾

Ｂ.急性肾功能衰竭

Ｃ.结核性腹膜炎

Ｄ.自发性腹膜炎

Ｅ.肝癌

5.对明确诊断最有帮助的检查是

Ａ.腹部 CT

Ｂ.腹部 B 超

Ｃ.粪细菌培养

Ｄ.腹腔穿刺抽液检查

Ｅ.结核菌素试验

6.门静脉高压症病人常见的静脉交通支循环部位不包括

A.胃底

B.肛管

C.食管

D.下肢

E.肛周

7.门静脉高压症手术，术后最易发生肝性脑病的术式是

A.远端脾-肾静脉分流术

B.贲门周围血管离断术

C.食管下端胃镜切除术



D.非选择性门体分流术

E.限制性门体分流术

8.有关肝性脑病，正确的治疗是

A.静脉使用甲硝唑抑制肠道细菌生长

B.肥皂水灌肠清除肠腔积血

C.患者狂躁不安时使用水合氯醛灌肠

D.低蛋白饮食

E.口服乳果糖

9.男，40 岁。腹胀、乏力 5 个月。嗜睡、言语混乱 2 天。既往患乙

型肝炎 20年，查体：T36.5 ℃，P80 次/分，R18 次/分，BP 120/80mmHg，

神志清楚，消瘦，皮肤巩膜黄染，双肺呼吸音清，未闻及干湿啰音，

心律齐，腹软，无压痛，移动性浊音（+），诱发患者出现神经精神症

状的因素中，最不可能的是

A.应用苯二氮类镇静剂

B.摄入大量蛋白质

C.摄入大剂量维生素 C

D.应用大剂量利尿剂

E.便秘

10.男，50 岁。烦躁、昼睡夜醒 2天。肝炎肝硬化病史 5 年。对明确

意识障碍病因最有意义的实验室检查是

Ａ.血糖

Ｂ.ALT/AST



Ｃ.血清蛋白电泳

Ｄ.血氨

Ｅ.血电解质

11.男，45 岁。发热，血 ALT 升高（ALT42~78U/L）1个月。身高 170cm，

体重 90kg。各项病毒学指标及自身免疫抗体均阴性。腹部 B超示:肝

脏回声增强, 后部衰减, 最佳的治疗措施是(助理不考)

A.应用降脂药

B.休息并减少体力活动

C.应用保肝药物

D.抗肝纤维化治疗

E.调整生活方式并减轻体重

12.男，45 岁。突起寒战、发热伴右上腹胀痛 2天。查体: T400C，P100

次分，BP130/80mmHg，皮肤未见皮疹，浅表淋巴结无肿大。双肺呼吸

音粗，未闻及干湿性罗音，心率 100 次/分, 律齐, 心音有力。右上

腹压痛伴肌紧张，无反跳痛，肝肋下 3cm。腹部 X线片:右膈肌抬高，

运动受限。腹部 B超：肝右叶占位性病变。最可能的诊断是

A.阿米巴肝脓肿

B.肝癌破裂

C.细菌性肝脓肿

D.急性胆管炎

E.急性肝炎

13.患者, 男性, 17 岁, 寒战、高热 4 天, 伴右上腹痛、恶心、呕吐,



全身乏力, 查体 :T39℃，肝区肿大，有压痛 。血常规:WBC18.6×10

９/L,Ｎ0.92。腹部 B超示 : 肝内多发液性暗区，最大直径 1.5cm。

目前最主要要的治疗措施是

Ａ.腹腔引流术

Ｂ.静脉抗生素治疗

Ｃ.肝叶切除术

Ｄ.脓肿穿刺引流术

Ｅ.脓肿切开引流术

14.男，45 岁。右上腹胀痛伴间断发热 4 个月。1 年前曾因“菌痢”

住院治疗后缓解。曾于粪便中发现有叶状伪足的滋养体。腹部 B超示

肝右叶单发直径 10cm 囊肿，此病原体从肠道感染至肝的途径是

A.从腹腔经淋巴系统入肝

B.从结肠经门静脉入肝

C.从小肠经门静脉入肝

D.从胆道上行入肝

E.从胃经门静脉入肝

15.原发性肝癌确诊最可靠的检查方法是

Ａ.放射性核素肝扫描

Ｂ.肝脏 CT

Ｃ.血清 AFP 检测

Ｄ.肝脏Ｂ超

Ｅ.肝穿刺活体组织检查



16.男，60 岁，慢性乙型病毒性肝炎病史 35年，3次查血甲胎蛋白升

高，肝脏触诊无异常。肝功能异常，腹部 B超示肝脏内见直径 2cm 占

位性病变。对诊断及治疗最有意义的检查是

A.腹部增强 CT

B.肝脏穿刺活检

C.放射性核素扫描

D.腹部 B 超

E.血 AFP 检测

17.男，60 岁。乏力、纳差、双下肢水肿 3 个月，腹胀、右季肋部隐

痛 2 周。既往慢性乙型肝炎病史 12年，未规律诊治。腹部 B 超：右

肝后叶可见直径 2.5cm 低回声结节，腹腔内可见游离液性暗区。为明

确诊断，最有意义的实验室检查是

A.癌胚抗原

B.丙氨酸氨基转移酶

C.糖链抗原 199

D.胆红素

E.甲胎蛋白

第三节 胆道疾病

1.Calot 三角组成包括肝脏下缘、胆囊管和

A.右肝管

B.肝总管

C.左肝管



D.胆总管

E.副肝管

2.临床诊断急性胆囊炎最主要的根据是

Ａ.右上腹持续性剧痛

Ｂ.Murphy 征阳性

Ｃ.胆囊区压痛

Ｄ.黄疸

Ｅ.白细胞计数增高

3.女，40 岁，2 天前体检超声提示胆囊内 3cm 强回声团，后伴声影，

胆囊壁厚 6ｍｍ。平素无不适。糖尿病病史 5年，目前血糖控制良好。

无腹部手术史，其他检查未见异常。最适合该患者治疗方案是

Ａ.腹腔镜胆囊切除术

Ｂ.保守治疗

Ｃ.ERCP 取石

Ｄ.开腹胆囊切除术

Ｅ.胆囊造瘘术

4.女，50 岁。间歇性右上腹痛伴皮肤巩膜黄染半年，再次发作 2 天。

查体:T36.50C，P80 次 1分，R18 次/分，BP120/80mmHg，皮肤巩膜明

显黄染，未见肝掌、蜘蛛痣。右上腹压痛，无明显肌紧张和反跳痛。

B超检查示胆囊内多发泥沙样结石，胆总管略扩张。最恰当的手术方

式是

A.胆肠吻合术



B.胆囊切除、胆总管探查术

C.胆囊造瘘、胆总管探查术

D.胆囊造瘘术

E.腹腔镜胆囊切除术

5.男，35 岁。腹腔镜胆囊切除术后 5 天。腹胀伴皮肤黄染、粪便呈

陶土样 1 天。查体：T36.5℃，P 80 次/分，R18 次/分，BP120/80mmHg，

皮肤、巩膜黄染，双肺呼吸音清，未闻及干湿性啰音，心律齐，右上

腹轻度压痛，无反跳痛，移动性浊音（-）。最可能的原因是

A.胃损伤

B.结肠肝曲损伤

C.胆囊管残端漏

D.十二指肠损伤

E.胆总管损伤

6.女，79 岁，因胆囊结石、急性胆囊炎入院，保守治疗 5 天后腹痛

加剧。查体：T39.5℃，P120 次/分，BP 106/70mmHg。皮肤及巩膜无

黄染，右上腹肌紧张，局部压痛、反跳痛。血常规：WBC20×109/L，

N 0.89。最适合的治疗是

A.静脉点滴抗菌药物

B.腹腔引流术

C.鼻胆管引流术

D.胆囊造瘘术

E.胆总管切开引流术



(7-10 共用题干)

女,48 岁,发作性剑突下及右上腹绞痛 3天,伴有寒战，半年前有类似

发作史，查体：T390C，脉搏 110 次/分，血压 140/85mmHg，

WBC12x109/L , N80%，神志清楚，皮肤巩膜轻度黄染。

7.该病人最可能的诊断是

A.细菌性肝脓肿

B.肝外胆管结石并胆管炎

C.急性化脓性胆囊炎

D.肝内胆管结石并胆管炎

E.急性梗阻性化脓性胆管炎

8.首选的检查方法是

A.腹部 B 超

B.MRCP

C.ERCP

D.PTC

E.腹部 CT

9.该病人皮肤巩膜黄染加重，体温升高至 400C，脉搏 130 次/分，血

压 90/60mmHg，神志不清，此时最可能的诊断是

A.细菌性肝脓肿破裂

B.肝外胆管结石并胆管炎

C.急性化脓性胆囊炎、穿孔

D.肝内胆管结石并胆管炎



E.急性梗阻性化脓性胆管炎

10.该病人此时最有效的治疗是

A.胆总管切开、T管引流术

B.联合应用大剂量抗生素

C.补液、恢复血容量

D.给予糖皮质激素

E.物理降温、支持疗法

第四节 胰腺疾病

1.在急性胰腺炎发病过程中，起关键作用的酶是

A.磷脂酶

B.脂肪酶

C.溶菌酶

D.胰蛋白酶

E.淀粉酶

2.关于急性胰腺炎时淀粉酶的说法下列错误的是

A、尿淀粉酶值受患者尿量的影响

B、胰源性胸腔积液和腹水中的淀粉酶值亦明显升高

C、重症胰腺炎的淀粉酶值可正常或低于正常

D、部分急腹症的淀粉酶一般不超过正常值的 2 倍

E、血淀粉酶的高低反映病情轻重

3.女，40 岁。确诊为急性胰腺炎，内科正规治疗 2 周后体温仍在

38~39℃，左上腹部压痛明显。血淀粉酶 256u/L，血 WBC 16×109/L，



可能性最大的是

A.败血症

B.病情迁延未愈

C.合并急性胆囊炎

D.并发胰腺假性囊肿

E.并发胰腺脓肿

4.患者, 男性，40 岁。晚餐后 5 小时开始上腹疼痛，向左肩、腰、

背部放射、恶心、呕吐、腹胀，现已 37个小时，曾有胆结石史。 体

检:R24 次/分，T38.9℃，BP90/75ｍｍHg，巩膜可疑黄染，全腹压痛,

上腹部显著伴肌紧张和反跳痛, 移动性浊音阳性, WBC16×10９/L ,

Ｎ89％。为确定诊断，最有价值的检查是

Ａ.测定血淀粉酶

Ｂ.测定尿淀粉酶

Ｃ.腹腔穿刺液检查并测定淀粉酶

Ｄ.腹部超声检查

Ｅ.腹部 Ｘ 线检查

(5~7 题共用题干)

女，60 岁。食欲不振、腰背部胀痛不适半年，皮肤逐渐黄染，大便

灰白色 3 个月。发病以来体重下降 10kg。查体: T 36.5℃，P80 次/

分，R18 次/分，BP 120/80mmHg,皮肤巩膜黄染，心肺查体未见明显

异常，腹部无压痛、肌紧张，右肋下可触及肿大胆囊，无触痛。实验

室检查：总胆红素 78umol/L，直接胆红素 65umol/L



5.首先考虑的诊断是

A.胰头癌

B.升结肠癌

C.肝门部胆管癌

D.胃窦癌

E.肝癌

6.该病人手术前，最重要的辅助检查是

A.腹部 B 超

B.腹部 CT

C.上消化道造影

D.胃镜

E.腹部立位 X 线平片

6.该病人手术前，最重要的辅助检查是

A.腹部 B 超

B.腹部 CT

C.上消化道造影

D.胃镜

E.腹部立位 X 线平片



8.23 延考直播消化答案(孔繁清)

第一节 食管胃十二指肠疾病

01--05 BDCBE 06--10 BEBAB 11--15 BCDED 16--20 DCCDA

第二节 肝脏疾病

01-05 BBADD 06-10 DDECD 11-15 ECBBE 16--17 AE

第三节 胆道疾病

01--05 BBABE 06--10 DBAEA

第四节 胰腺疾病

01--05 DEECA 06--07 BC


