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暋暋患者女棳棾棿岁棳棻棸天前无明显诱因出现左侧胸部疼痛伴气

短棳活动后加重棳未接受特殊治疗椈于当地医院经胸部 斆斣检查

提示左侧胸腔占位棳为进一步确诊来我院暎查体椇呼吸活动度

正常棳左侧语颤减弱棳左肺下野叩诊呈实音棳左侧呼吸音增强棳
双肺下界移动度正常暎斆斣平扫示 斣椀灢斣椃椎体左旁团块状异常

密度影棳边界欠清晰棳其内可见骨性分隔棳病灶最大层面大小约

椀灡棾斻旐暳椀灡棿斻旐暳椃灡棿斻旐棳斆斣值约棽棸暙椄棸斎斦棳其内可见多发囊

状低密度区棳相应水平斣椂暍斣椃椎体左侧椎间孔轻度扩大棳左侧第

椂后肋可见骨质破坏棬图棻斄暍棻斅棭暎斖斠平扫示 斣椀灢斣椃椎体左旁

团块状混杂信号棳斣棽斪斏呈不均匀高信号棳其内可见多发囊变区棳
并可见液灢液平面棬图棻斆棭暎影像学综合诊断椇后纵隔神经源性肿

瘤棳不除外肋骨来源软骨肉瘤暎于全身麻醉下行后纵隔肿物切

除术棳完整切除肿物及部分第椂后肋暎病理检查椇镜下见间叶组

织来源暍含有巨细胞肿瘤棳伴出血暍囊性变棳细胞丰富棳可见核分裂

象棬图棻斈棭椈诊断为左侧第椂后肋侵袭性骨巨细胞瘤棬旂旈斸旑旚斻斿旍旍
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讨论暋骨 斍斆斣合并 斄斅斆是继发性 斄斅斆最常见的伴随病

变暎根据其发生部位和影像表现棳诊断典型 斍斆斣 和原发性

斄斅斆并不困难棳而发生于肋骨者因目前影像认识不足极易误

诊暎斍斆斣继发 斄斅斆的斆斣可显示骨质破坏情况暍骨壳完整性暍
骨性分隔及软组织肿块与邻近结构的关系棳肋骨 斍斆斣 合并

斄斅斆在斆斣上主要表现为多房囊性或囊实性肿块影棳肋骨呈

暟开花样暠包埋于肿块内棳破坏区外层可见薄层的骨壳棳无骨膜

反应及钙化椈斖斠斏多表现为肿块呈 斣棻斪斏等暍低信号棳斣棽斪斏不

均匀高信号棳部分病灶内可见出血及含铁血红素沉积棳斣棽斪斏上

可见液灢液平面棳增强呈中度或明显不均匀强化暎液灢液平面是

斄斅斆的特征之一棳无特异性棳但当某些骨肿瘤或瘤样病变内出

现液灢液平面时应首先考虑合并 斄斅斆的可能暎本病需与后纵隔

神经源性肿瘤及肋骨软骨肉瘤鉴别椇栙后纵隔神经源性肿瘤多

表现为圆形暍椭圆形肿块棳边界清楚暍光滑锐利棳部分病灶内可

见斑点状钙化棳肿块多向某一椎间孔及椎管内明显延伸性生

长棳相应的椎间孔扩大椈栚肋骨软骨肉瘤棳多见于股骨暍胫骨棳发
生于肋骨者较少棳斆斣表现为肋骨溶骨性破坏棳边界不清棳病灶

呈斑片状及沙砾样钙化暎斍斆斣是潜在性恶性肿瘤棳有复发和转

移的生物学特性棳可发生肺转移棳应尽早手术切除棳术后辅以放

射治疗及随诊是合理的治疗选择暎
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