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暋暋患者女棳棿棻岁棳因暟头痛暍头昏棽棸天棳双下肢无法站立棽天暠
就诊暎神经系统检查及实验室检查无异常棳初步诊断为暟精神障

碍暠暎斖斠检查椇右侧小脑半球可见团块状长 斣棻混杂长 斣棽信号

棬图棻斄暍棻斅棭棳周边见片状长 斣棻长 斣棽水肿信号棳斊斕斄斏斠呈高信

号棳斈斪斏见高信号棳小脑中脚及棿脑室明显受压变形椈增强后右

侧小脑半球病变呈团块状明显强化棳边界清晰棳约棿灡棸斻旐暳
棾灡椆斻旐暳棿灡棾斻旐棬图棻斆棭暎斖斠斏诊断椇室管膜瘤暎行后正中右拐

入路肿瘤切除术棳术中见肿瘤位于右侧小脑及枕骨大孔棳呈灰

红色棳质软棳血供丰富棳边界不清暎术后大体病理示肿瘤呈灰白

灰红碎组织棳镜下示瘤细胞呈暟菊形暠团样棳瘤细胞异形明显棳核
分裂活跃棳围绕血管排列棬图棽棭暎免疫组化椇斍斊斄斝棬局部棲棭棳斢灢
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级棭暎
讨论暋脑实质室管膜瘤是发生于脑室系统外棳起源于胚胎

残余的室管膜静止细胞的肿瘤暎好发于儿童及青少年棳少数可

见于椀棸岁左右的中老年人暎幕下脑实质间变性室管膜瘤多发

生于小脑半球棳多为实性棳瘤内出血少见椈斖斠斏多呈等或稍长

斣棻信号棳等或稍长 斣棽信号棳肿瘤周围可见水肿椈增强扫描肿瘤

实质成分呈明显强化棳中心坏死区无强化椈常与脑室关系密切棳
易压迫脑室造成梗阻性脑积水暎本例患者肿瘤发病年龄和部

位均不典型棳斖斠斏表现与上述表现基本相符暎幕下脑实质间变

性室管膜瘤需与髓母细胞瘤暍脑膜瘤等相鉴别椇髓母细胞瘤为

儿童后颅窝常见恶性肿瘤棳囊变坏死少见棳增强扫描后强化较

均匀棳常通过脑脊液播散转移椈脑膜瘤形态较规整棳边缘常清

晰棳信号较均匀棳基底部常与邻近脑膜相接触棳增强扫描可见脑

膜尾征暎幕下脑实质内的室管膜瘤影像表现虽有一些特征棳但
因发病率低棳发病部位少见棳误诊率高椈若 斖斠斏表现为幕下脑

实质内实性肿块棳呈长 斣棻长 斣棽信号棳增强扫描呈明显强化棳
应考虑幕下脑实质内室管膜瘤的可能暎
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