
血流信号暎本例宫颈 斘斉斆斆内探及高速高阻型动脉血流频谱棳文
献少见报道棳可能由于斘斉斆斆具有完整血管壁结构棳高速高阻血流

频谱为其超声特征之一暎鉴别诊断椇栙宫颈肌瘤棳来源于宫颈间质

内或血管壁肌组织棳多呈圆形或椭圆形肿块棳边界清晰椈栚宫颈鳞癌

和腺癌棳多为低回声不规则肿块棳边界不清棳基底部可有浸润棳内部

回声杂乱棳斝斪多可探及低速低阻型血流频谱暎
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暋暋患者男棳椄岁棳无明显诱因出现腹胀棳饭后加重伴胸闷棽个

月椈既往体健暎查体椇左中腹扪及约棻棸斻旐暳椄斻旐 肿物棳触之质

硬棳固定棳边界尚清棳有压痛并向会阴部放射暎实验室检查未见

明显异常暎腹部 斖斠斏椇左肾弥漫性增大棳约棻灡棽斻旐暳椄灡椃斻旐暳
椃灡棸斻旐棳信号不均棳肾门区软组织信号增多棬图棻斄棭棳脂肪抑制

斣棽斪斏示弥漫肿大的肾组织内见多发点灶状高信号棳弥散加权

成像棬斾旈旀旀旛旙旈旓旑灢旝斿旈旂旇旚斿斾旈旐斸旂旈旑旂棳斈斪斏棭示左肾呈弥漫性高信

号棳髓质区信号稍低于皮质棬图棻斅棭椈增强扫描皮质期左肾强化

低于右肾棳髓质期示左肾皮质变薄棳轮廓尚存在棳肾柱显示清晰

棬图棻斆棭暎右肾内见类圆形长 斣棻斪斏暍长 斣棽斪斏信号棳长径约

棽灡 斻旐棳边缘清楚棳增强扫描未见强化暎斖斠诊断为左肾恶性肿

瘤棳不除外淋巴瘤椈左肾门多发淋巴结转移椈右肾囊肿暎行左肾

根治性切除术棳术中见左肾弥漫性肿大棳约棻椂灡棸斻旐暳棻棻灡棽斻旐
暳棻棸灡 斻旐棳表面泛红棳周围筋膜增厚暎术后病理检查椇光镜下

见癌细胞呈小立方形棳乳头状排列棬图棻斈棭椈免疫组织化学椇
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病理诊断椇左肾乳头状肾细胞癌棬弥漫浸润型棭暎
讨论暋肾细胞癌约占全部肾脏恶性肿瘤的椄棸棩暙椆棸棩棳

起源于肾小管上皮棳临床表现不典型暎乳头状肾细胞癌发病

率仅次于透明细胞癌棳斖斠斏常表现为肾内局灶性肿块棳斣棻斪斏
呈稍低信号棳斣棽斪斏多为低信号棳可能与瘤体内存在含铁血黄

素有关椈增 强 扫 描肿 瘤 呈 渐 进性 强 化棳斈斪斏呈 高 或 稍 高 信

号暎弥漫浸润型乳头状肾细胞癌临床罕见暎弥漫浸润型透

明细胞癌影像学主要表现为全肾组织弥漫受累棳肾脏形态

近似正常棳肾柱暍肾盏等结构尚存棳皮髓质期强化明显棳但低

于正常肾脏棳斈斪斏呈弥漫性高信号棳内可见多个坏死灶暎本

例左肾弥漫性受侵棳影像学表现与透明细胞癌类似棳但未见

明显坏死灶暎此外棳本病还需与原发性肾淋巴瘤及黄色肉

芽肿性肾盂肾炎鉴别暎弥漫浸润型肾淋巴瘤多双侧发病棳
极少见肾静脉暍下腔静脉瘤栓形成暎黄色肉芽肿性肾盂肾

炎临床症状明显棳受累肾多弥漫肿大棳肾周间隙密度增高棳
易见囊变暍坏死暎临床鉴别困难时棳可行影像学引导下穿刺

活检棳依靠病理检查以确诊暎
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