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椲基金项目椵国家自然科学基金项目棬椄棻棻椂棸棻椃椂棭暎
椲第一作者椵梅苹棬棻椆椆棽暘棭棳女棳安徽安庆人棳在读硕士暎
斉灢旐斸旈旍椇旐斿旈旔旈旑旂棽棸棻椀棸椆棸棻椑棻椂棾棶斻旓旐
椲通信作者椵金光玉棳延边大学附属医院影像一科棳棻棾棾棸棸棸暎
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梅暋苹棳金光玉灣
棬延边大学附属医院影像一科棳吉林 延吉暋棻棾棾棸棸棸棭
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图棻暋腹膜后 斎斝斆增强后斆斣图像暋斄棶动脉期边缘明显强化棳肿块内与周围见粗大血管棬箭棭椈斅棶门静脉期持续强化椈斆棶延迟期强化减退暍
趋于均匀棳左肾向前推移暋暋图棽暋病理图棬斎斉棳暳棻棸棸棭

暋暋患者男棳椂棽岁棳因暟左侧腰部不适棿个月暠入院暎高血压病

史棿年棳查体及实验室检查未见异常暎斆斣平扫见左侧腹膜后

类圆形软组织肿块影棳大小棻棾灡棽斻旐暳椆灡椄斻旐棳密度不均棳中心

有坏死棳与左侧腰大肌分界不清棳斆斣值棻椆灡椃暙棿棽灡椆斎斦暎增强

扫描动脉期病灶轻中度强化棳斆斣值棾棸灡椂暙椄椂灡椆斎斦棳瘤内与瘤

周见粗大血管棬图棻斄棭椈门静脉期持续强化棬图棻斅棭椈延迟期扫描

肿瘤实质成分趋于均匀棳坏死区无强化棬图棻斆棭暎左肾受压向

下暍向前移位暎斆斣拟诊左侧腹膜后恶性肿瘤暎行左侧腹膜后

肿瘤切除术棳术中见腹膜后椭圆形肿块棳与肾脏及肾上腺无明

显关联棳肾脏受压向腹侧及下方移位棳与腰大肌粘连暎大体病

理见肿瘤切面呈鱼肉样改变棳伴坏死暎镜下见血管壁外周细胞

呈卵圆形暍纺锤形棳可见梭形细胞棳局部较密集暍增生活跃棳伴坏

死棳肿瘤细胞丰富棳见轻度异型性棳核仁明显棳可见病理性核分

裂象棬图棽棭暎免疫组织化学染色椇斆斈棾棿棬棲棭棳斨旈旐斿旑旚旈旑棬棲棭棳斄斻旚
棬棲棭棳斺斻旍灢棽棬棴棭暎病理诊断椇左侧腹膜后血管外皮细胞瘤棬潜在

恶性椈旇斿旐斸旑旂旈旓旔斿旘旈斻旟旚旓旐斸棳斎斝斆棭暎
讨论暋斎斝斆是由毛细血管壁外周细胞衍生的软组织肿瘤棳

罕见棳发病机制不清暎多发于中年人棳无明显性别差异棳好发于

下肢暍盆腔和腹膜后的深部组织和肌肉暎腹膜后 斎斝斆一般表

现为无痛性肿块棳随肿瘤体积增大表现为压迫暍浸润和远处转

移症状暎斆斣平扫肿块呈等或略低密度棳内可见囊变暍坏死棳增
强后动脉期呈明显强化棳门静脉期持续强化暎本例动脉期为轻

中度强化椈肿块内或周围常可见粗大血管穿行暍包绕棳可提示诊

断棳但确诊仍需依靠病理学检查暎本病主要需与孤立性纤维瘤

棬旙旓旍旈旚斸旘旟旀旈斺旘旓旛旙旚旛旐旓旘棳斢斊斣棭相鉴别椇栙斢斊斣主要发生于胸腔棳
斎斝斆好发于下肢暍盆腔和腹膜后的深部组织和肌肉椈栚斢斊斣内

含有不同程度的胶原纤维棳斣棽斪斏表现为略高信号棬肿瘤细胞密

集区及黏液样变区棭中存在结节状或片状低信号棬致密胶原纤

维棭棳且增强后不同肿瘤成分强化程度不同棳而 斎斝斆无此表现暎
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