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斆斉斦斢误诊单纯肿块型睾丸结核棻例
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图棻暋单纯肿块型睾丸结核暋斄暍斅棶斆斈斊斏示左侧睾丸肿块棬斄棭暍右侧睾丸肿块棬斅棭内点条状血流信号椈斆暍斈棶斆斉斦斢示左侧睾丸肿块边缘增

强棬箭棳斆棭棳右侧睾丸肿块呈欠均 团状高增强棬箭棳斈棭棬斖椇肿块棭

暋暋患者男棳椂棾岁棳因反复阴囊肿痛椂月余入院棳否认手术及外

伤史棳既往有肺结核病史暎专科检查椇双肾区无叩痛棳双侧阴囊

无明显异常暎实验室检查椇白细胞计数 灡棿椄暳棻棸椆棷斕棳甲胎蛋白

棬毩灢旀斿旚旓旔旘旓旚斿旈旑棳斄斊斝棭棻棽灡棻椂旑旂棷旐旍椈抗酸杆菌棬棴棭棳结核分枝杆

菌抗体棬棴棭暎超声检查椇双侧睾丸形态大小正常棳双侧睾丸下

极均探及低回声肿块棳左侧大小约棽灡棽斻旐暳棽灡棻斻旐棳右侧大小

约棽灡棻斻旐暳棻灡椂斻旐棳形态欠规则棳边界清棳内回声不均椈斆斈斊斏椇双
侧肿块内均可见点条状血流信号棬图棻斄暍棻斅棭暎斆斉斦斢椇注射造

影剂棾 旙后棳左侧睾丸下极低回声边缘增强棳中央部分未见增

强棳边界欠清晰棳静脉期呈持续低增强棬图棻斆棭椈右侧睾丸下极低

回声较周围实质呈欠均 团状高增强棬图棻斈棭棳边界清晰棳随后

快速廓清棳于 棸旙后呈稍低增强棳整体呈暟快进快出暠椈双侧附

睾暍精索静脉未见明显异常暎超声提示椇双侧睾丸实性肿块棳倾
向于睾丸肿瘤暎行超声引导下穿刺活检棳镜下见毛细血管及增

生的成纤维细胞棳伴炎细胞浸润棳为肉芽肿性炎伴坏死棳考虑

结核暎

讨论暋男性生殖系统结核可由泌尿系结核和棷或原发灶血

行播散引发暎睾丸结核多由附睾结核直接蔓延棳单纯睾丸结核

极少见暎此外棳在精原细胞瘤暍胚胎癌或混合性生殖细胞瘤患

者中血清 斄斊斝水平可能增高棳本例 斄斊斝增高棳抗酸杆菌暍结核

分枝杆菌抗体呈阴性棳故误诊为睾丸肿瘤暎根据病理表现和声

像图改变棳睾丸结核可分为肿块型暍脓肿液化型暍弥漫结节型暍
窦道型及混合型 种类型暎睾丸结核患者肿块周边水肿带形

成以及病灶内病变组织分布不同棳使 斆斉斦斢表现具有多样性棳
分为环状增强型暍不均 增强型及无增强型等暎斆斉斦斢虽然对

鉴别睾丸肿块性质有重要意义棳但不同病变的造影表现存在部

分交叉暎本例左侧睾丸肿块呈不均 边缘增强棳中央部分未见

增强棳提示有多处出血坏死棳易与睾丸混合性生殖细胞肿瘤混

淆椈右侧睾丸肿块呈暟快进快出暠棳易与精原细胞瘤暍睾丸淋巴瘤

混淆暎因此棳临床应提高对睾丸结核及睾丸肿瘤超声表现多样

性的认识暎单纯肿块型睾丸结核临床少见棳应密切结合病史及

临床资料予以鉴别棳确诊需依靠穿刺活检暎
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