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● Intermittent dysphagic episode for 2 years
● Especially solid meals such as rice or meat
● Associated with choking sensation
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王OO, Manometry&Bernstein, 110/2/2

• Finding: Normal esophageal motility profile

• LES pressure: 42 (10-40mmHg)

• UES pressure: 66

• Amplitude

– P13: 36 (70±32mmHg)

– P8: 115 (90±41mmHg)

– P3: 149 (109±45mmHg)

• Bernstein:
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王OO, MIIpH off PPI, 110/2/2
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王OO, MIIpH off PPI, 110/2/2
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王OO, MIIpH off PPI, 110/2/2
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•經過PPI QD 治療之後……
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The Patient-Reported Outcome for Eckardt score
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1 體重減輕 0 0 0 0 0 0 0 0 0

2 吞嚥困難 1 2 2 1 1 0 1 1 0

3 胸口疼痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0

4 逆流 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Total 1 2 2 1 1 0 1 1 0
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Score range: 0-45 (normal ≤13), 

the higher the score, the more severe the symptom.          

Belafsky PC, 2002 J Voice. 

Lien HC, 2015 Value Health

Patient-Reported Outcome for LPR symptoms

The Reflux Symptom 
Index (RSI) 
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1 你有沙啞或聲音的問題 0 0 0 0 0 0 0 0 0

2 清喉嚨 1 1 1 1 1 0 1 0 1

3 過多喉嚨黏液或鼻涕倒流 1 0 0 1 1 0 0 0 1

4
吞嚥食物，液體或藥丸困
難 3 1 3 2 0 0 0 0 0

5 進食或躺下後咳嗽 0 0 0 0 0 0 0 0 0

6 呼吸困難或嗆到事件 0 0 0 0 0 0 0 0 0

7 令人討厭或惱人的咳嗽 1 1 0 0 0 0 0 0 0

8
有東西黏在你喉嚨或有塊
狀物在你喉嚨的感覺 1 1 3 2 1 0 0 0 0

9
心灼熱，胸痛，消化不良
或胃酸跑上來 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Total 7 4 7 6 3 0 1 0 2
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Holtmann G, 2009 Aliment Pharmacol Ther Wu CP & 

Lien HC, 2016 MedicineScore range: 0-70, the higher the score, the worse the QoL.

The Patient-Reported Outcome for QoL in GERD
The GERDyzer 
(0-完全沒有；10-很嚴重)
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1 整體來說，過去7天您覺得如何？ 2.5 2 3 2 1 0 1 0 0

2
過去7天，生病所帶來的痛苦∕不適
對您造成的影響有多大？ 2.5 2 7 2 1 0 1 0 0

3
過去7天，生病對您身體健康造成
的影響有多大？ 1.5 2 6 2 1 0 0 0 0

4
過去7天，生病對您精神活力造成
的影響有多大？ 2.5 4 6 2 1 1 0 0 0

5
過去7天，生病對您日常活動造成
的干擾有多大？ 2.5 2 4 2 1 0 0 0 0

6
過去7天，生病對您休閒活動造成
的干擾有多大？ 1.5 2 3 2 1 0 0 0 0

7
過去7天，生病對您社交生活造成
的干擾有多大？ 1.5 2 3 2 1 0 0 0 0

8
過去7天，生病對您飲食習慣造成
的干擾有多大？ 1.5 4 6 3 1 0 0 0 0

9
過去7天，生病對您心情造成的影
響有多大？ 1.5 3 4 2 0 0 0 0 0

10
過去7天，生病對您睡眠造成的影
響有多大？ 0.5 1 2 1 0 0 0 0 0

Total 13.0 13.5 29.5 11 6 0.25 2.4 0 0
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王OO, 112/01/10, UE
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Takepron
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Discussion

嗜伊紅性食道炎

Eosinophilic esophagitis(EoE)
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• 過敏原引發的免疫相關、慢性及發炎性的
疾病

• 在臨床上會表現出食道功能失調，如吞嚥
困難、食物梗塞和胃食道逆流相關等症狀



• 吞嚥困難而接受內視鏡檢查時，嗜伊紅性
食道炎的比例更可高達15%

• 目前在發生食物梗塞（food impaction）的
病人中，將近一半可被診斷為嗜伊紅性食
道炎

• 嗜伊紅性食道炎可發生在各個年齡層，不
論兒童或成人，男女比皆約3比1

• 成人中最常發生在30至40歲間

Ronkainen, et al. Gut 2007; 56: 615-20.
Kerlin P, Jones D. J Clin Gastroenterol 2007; 
41: 356-61.



• 在無症狀的人口族群中發現嗜伊紅性食道
炎的盛行率大約為1%

Ronkainen J, Talley NJ, Aro P, et al. Prevalence of 
oesophageal eosinophils and eosinophilic 
oesophagitis in adults: the population-based 
Kalixanda study. Gut 2007; 56: 615-20.



• 有28%-86%的成人病患及42%-93%的兒童病
患同時有過敏體質

• 兒童患者中有超過90%對某些食物過敏

• 而且在透過元素飲食或根據過敏試驗避免
攝取某些食物後有超過75%的病患可以成
功治療

• 嗜伊紅性食道炎會因季節不同而有不同的
嚴重程度以及發生率，暗示此病也可能與
空氣過敏原有關

Liacouras CA, et al. J Allergy Clin Immunol 
2011; 128: 3-20.
Almansa C, et al. Am J Gastroenterol 2009; 
104: 828-33.



• 大一點的兒童大多表現為類似胃食道逆流
的症狀，如火燒心或胃酸逆流，另外也可
能出現嘔吐、腹痛

• 青少年及成人則以間歇性吞嚥困難（特別
是固體食物， 29-100%）和食物梗塞(25-
100%)為主要表現。

• 某些成人患者亦會出現胃食道逆流症狀、
胸痛或上腹痛 Liacouras CA, et al Clin Gastroenterol Hepatol 

2005; 3: 1198-206.
Straumann A, et al. Clin Gastroenterol Hepatol 
2008; 6: 598-600.





Esophageal ring
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Esophagus exudate
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• 事實上，有13-22%的病患食道在內視鏡下
看起來是正常的

🡪 如果懷疑，還是只能靠切片

Kim HP, et al. Clin Gastroenterol Hepatol
2012; 10: 988-96.



• 有兩個研究顯示當切片取樣數量在5片或6
片以上時，可使診斷的敏感度達到100%

• 因此目前的共識建議切片時要在近端和遠
端食道各取樣2-4個標本

• 以15 eos/hpf為一個診斷分界點，必需大於
等於這個數值才可診斷為嗜伊紅性食道炎

Gonsalves N, et al. Gastrointest Endosc 2006; 
64: 313-9.
Shah A, et al. Am J Gastroenterol 2009; 104:
716-21.
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診斷

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6174113/


治療

2020 AGA Institute and the Joint Task Force on Allergy-Immunology Practice Parameters Clinical Guidelines for the 
Management of Eosinophilic Esophagitis
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Prognosis

● high likelihood of symptom recurrence after discontinuing 
treatment 

● long-term prognosis of EoE is unclear, but EoE does not
appear to significantly shorten lifespan

● One of the largest natural history studies in adults focused 
on 30 adults who were followed for an average of seven 
years: The inflammatory process remained confined to the 
esophagus without gastric or duodenal involvement. No
cases of dysplasia or esophageal malignancy were 
observed.

1. Eluri S, Runge TM, Cotton CC, et al. The extremely narrow-caliber esophagus is a treatment-resistant subphenotype of eosinophilic esophagitis. Gastrointest Endosc 2016; 83:1142.

2. Straumann A, Spichtin HP, Grize L, et al. Natural history of primary eosinophilic esophagitis: a follow-up of 30 adult patients for up to 11.5 years. Gastroenterology 2003; 125:1660.

https://www.uptodate.com/contents/treatment-of-eosinophilic-esophagitis-eoe/abstract/106
https://www.uptodate.com/contents/treatment-of-eosinophilic-esophagitis-eoe/abstract/107

