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J摘 要K 目的!分析肝脏血管平滑肌脂肪瘤的LM及NOP的影像学特点与病理基础-减少对该肿瘤
的误诊Q方法!回顾性分析(#例肝血管平滑肌脂肪瘤患者的LM及NOP影像学表现-并与病理组织学
对照分析Q结果!在(#例肝脏血管平滑肌脂肪瘤中-脂瘤型I例-血管瘤型(例-肌瘤型(例-混合型$
例Q脂瘤型以脂肪成分为主-LMRNOP显示脂肪密度或信号Q血管瘤型以血管成分为主-LMRNOP增
强可见动脉期明显强化-门静脉期密度或信号仍高于同期肝实质Q肌瘤型主要是由平滑肌成分为主-
脂肪成分很少Q混合型I种成分含量相似-平扫LM为较均匀低密度-NOPM(S 呈低信号-M"S 呈稍
高信号.增强扫描LMRNOP均呈动脉期明显强化-门静脉期仍有强化Q结论!不同病理组织学类型的
肝脏血管平滑肌脂肪瘤-LM和NOP表现有所不同-这取决于肿瘤所含的主要组织学成分Q

J关键词K 肝肿瘤.血管肌瘤H病理学.血管肌瘤H诊断.体层摄影术-T线计算机.磁共振成像.
脂肪瘤H诊断.脂肪瘤H病理学
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肝脏血管平滑肌脂肪瘤\*’?0+(80")(!/2%
!1(?!/0-eU5Ŝ是肝脏少见的良性肿瘤-它由
不同含量的脂肪细胞f平滑肌细胞和畸形血管
组成geU5S术前诊断困难-易误诊为肝癌f肝
脏血管瘤等g笔者将 $_例经过病理证实的

eU5S病例进行回顾性分析-旨在提高对该病
的认识g

h 材料和方法

浙江大学医学院附属第一医院$ddd年4月

i4__j年$月经手术病理证实的eU5S共$_
例$$个病灶g其中男性a例-女性‘例-年龄4b
kbl岁-平均ad9d岁g临床症状表现为上腹部
不适伴隐痛l例-无明显临床症状b例g实验室
检查em3U)\i d̂例-em3U)\n $̂例-$_例肿
瘤标记物Uopf=qUf=U$4jf=U$dd均在正
常范围g

$_例患者均行=#平扫及增强扫描g=#扫
描 l例使用 #!3*(<0b__=#机f4例使用

508!"(c___l排螺旋=#机fl例使用#!3*(<0
Ur;(1(!"$b多排螺旋=#机-扫描矩阵为j$4s
j$4-视野4_8/s4_8/-层厚$k$_//-层间
距_kj//g增强扫描使用b_t碘海醇g$_例
患者中j例行56平扫和增强-56检查机型为

]()"0q>8(+’uq$9j#超导型核磁共振机g扫
描层厚ck$_//-间隔$k4//g常规行横断
面#$v7]qf#4v7o]q\抑脂 平̂扫和钆喷葡
胺增强a期扫描g

w 结 果

w9h 病理学检查结果 按组织学成分分型K$RI

脂瘤型a例-血管瘤型$例-肌瘤型$例-混合型

j例g肿瘤大小a9$k$l9j8/-平均b9‘8/g本
组患者肿瘤境界清楚-均未发现明确包膜g
w9w =#和56检查结果 在a例脂瘤型肝脏
血管平滑肌脂肪瘤中-脂肪含量均x‘_t-=#
密度和56信号与皮下脂肪相似-可见条索状f
斑片状软组织密度或信号-增强扫描脂肪部分
未见强化-软组织密度或信号部分强化较明显

\图$̂g$例血管瘤型肝脏血管平滑肌脂肪瘤病
理上以畸形血管为主-=#平扫呈低密度-其内
可见点条状血管样钙化-增强扫描呈动脉明显
较均匀强化-门静脉期密度仍高于同期正常肝
实质\图 4̂g$例肌瘤型和j例混合型肝脏血管
平滑肌脂肪瘤主要表现为软组织肿块影-其中$
例混合型肿瘤内可见到灶性脂肪密度或信号-l
例虽然脂肪含量约a_tkl_t-但不呈灶性-为
弥漫存在-在=#和56上未能显示-增强扫描
肿瘤呈明显强化-门静脉期仍有强化g$例肌瘤
型和$例混合型呈稍低于同期肝实质密度或信
号-l例混合型呈稍高于同期肝实质密度或信
号-a例病灶于增强扫描延迟期可见假包膜样
强化\图 âg
所有$_例肝脏血管平滑肌脂肪瘤中-有‘

例c个病灶增强扫描肿瘤内或边缘可见粗大血
管显影g$例肾脏血管平滑肌脂肪瘤患者术后

=#f56检查发现-肝脏f肾脏f后腹膜及后纵
隔均患有血管平滑肌脂肪瘤g$_例患者术前影
像学诊断为eU5Sb例-原发性肝癌a例-$例
因为4年前有甲状腺癌手术史-且左右肝内各
可见一肿瘤病灶而诊断为肝脏转移瘤g
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图! 右肝脂瘤型血管平滑肌脂肪瘤

"#$%! &’()*+,)-.+/01/2+(/0)/32+(/0)*/45*1(’+-*6’7+.6*2/8’
)9:;增强脂肪成分无明显强化<89=>?@AB>C抑脂D增强扫描肿瘤呈低信号E无强

化<,9病理光镜下显示肿瘤以脂肪细胞为主C&FGHIID

图J 右肝血管瘤型血管平滑肌脂肪瘤

"#$%J &’()*+,)-.+/01/2+(/0)/3)-.+/0)*/45*1(’+-*6’7+.6*2/8’
)9:;平扫肿瘤内见点条状血管样钙化<89:;增强扫描延迟期肿瘤呈稍低于同期肝

实质密度E中央可见强化的血管影<,9病理光镜下显示肿瘤以畸形血管及肌样细胞为主

C&FGHIID

图K 左肝肌瘤型血管平滑肌脂肪瘤

"#$%K &’()*+,)-.+/01/2+(/0)/301/0)*/45*1(’+-*6’2’3*2/8’
)9动脉期肿瘤强化E边缘可见肝动脉分支进入肿瘤内<89:;增强扫描延迟期肿瘤边

缘假包膜样强化<,9病理光镜下显示肿瘤肌样细胞为主E少量脂肪细胞散在分布C&FG

HIID

K 讨 论

血 管 平 滑 肌 脂 肪 瘤 C)-.+/01/2+(/0)E
L=MD是一种良性间叶性肿瘤E多发生于肾脏E

发生在肝脏及其他脏器者罕见N自O56)PQRSHTUV
年首次报道发生于肝脏的血管平滑肌脂肪瘤E
至今国内外仅有百多例报道E且多为个例报道E
以:;影像所见为主N笔者搜集了HI例HH个病
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灶!观察"#$%&的表现!并结合病理组织学特
点作回顾性分析!希望在对该肿瘤的认识和术
前诊断准确性上有所助益’

()%*多见于青年女性!少数病例可与多
发性结节硬化$肾脏血管平滑肌脂肪瘤并发’
#+,-等根据()%*中的.种成分比例不同将
其分为 /个型0脂瘤型$血管瘤型$肌瘤型和混
合型’1脂瘤型主要由分化成熟的脂肪细胞组
成!脂肪成分2345!肿瘤周边或其间可见少量
畸形厚壁血管和梭形平滑肌细胞’因而在"#
平扫时肿瘤组织密度与脂肪相似!并可见条索
状$斑片状软组织密度!%&平扫在短#6$长#7
脂肪信号内出现条索状$斑片状稍长#6$稍长

#7信号’增强扫描脂肪成分无明显强化!条索
状$斑片状软组织结构强化明显!这与肿瘤内粗
大的畸形血管有关’肿瘤内存在较多脂肪是脂
瘤型()%*的特征性表现之一8.9:;’此型需与
脂肪瘤$高分化型脂肪肉瘤相鉴别’脂肪瘤常由
单一脂肪组成!"#$%&呈均匀脂肪密度或信
号!增强扫描无明显强化<肝脏脂肪肉瘤发病率
较()%*低!其软组织成分增强扫描呈轻度强
化8=;!可与动脉期明显强化的()%*相鉴别’
>血管瘤型由大量的畸形血管及平滑肌细胞组
成!脂肪成分较少!影像学上往往见不到’"#
平扫呈低密度!其内有时可见点条状血管样钙
化!%&呈长 #6$稍长 #7信号!钙化在 %&
#6?$#7? 均呈低信号!增强扫描肿瘤动脉期
明显均质强化!门静脉期密度或信号仍高于同
期肝实质!但较动脉期强化有所减退!延迟期呈
低密度或低信号’术后病理显示肿瘤内的点条
状钙化来源于肿瘤内的厚壁血管’此型的增强
特点需与血管瘤相鉴别!肝脏血管瘤常见且常
多发!增强扫描动脉期即出现强化!但通常在肿
瘤边缘出现环形或结节样强化!随时间延迟逐
渐向肿瘤中心强化!呈@早出晚归A的强化特征’
仅有较小的血管瘤增强扫描时呈动脉期均匀强

化!但延迟扫描仍有明显强化!且 %&平扫

#7? 为极高信号!呈@灯泡征A!肿瘤内极少见

()%*所显示的点条状血管样钙化’B肌瘤型
主要由平滑肌成分组成!脂肪成分C645!混合
型病理上表现为实性成片的肌样细胞混以片状

脂肪细胞!其间穿插着不规则的厚壁血管’这两

型因平滑肌含量较多!常呈实质性软组织肿块’
"#平扫表现为稍低密度软组织肿块!其内密
度常不均匀!%&平扫#6? 呈稍低信号!#7?
呈稍高信号!信号常较混杂!这与肿瘤内成分分
布的混杂程度有关’增强扫描肿瘤动脉期强化
较明显!门静脉期仍有强化!呈稍高或等于同期
肝实质密度$信号!延迟扫描肿瘤边缘可出现假
包膜样环形强化’此型需与肝细胞性肝癌等相
鉴别’肝细胞性肝癌动态增强扫描也呈@快进快
出A的特点!但门静脉期呈低于同期肝实质密度
或信号’这是因为肝细胞性肝癌的血管发育较
差!管壁较薄!且多不完整!造影剂进入和退出
肿瘤实质迅速!而()%*的畸形血管壁较厚!
且较完整!造影剂进入肿瘤实质速度较慢!因而
门静脉期仍呈稍高于同期肝实质密度或信号’
这是()%*特征性的强化方式’肝细胞性肝癌
有6D.可见假包膜!延迟期扫描肿瘤边缘可见
假包膜强化’病理学显示()%*没有假包膜形
成!影像学所见假包膜样强化83;在术后与病理
切片对照研究发现这主要是由肿瘤周围的炎性

细胞浸润和扩张的小胆管而形成’在#7? 此假
包膜样改变呈高信号!而肝细胞癌的假包膜在

#7? 呈低信号!此点可与肝细胞癌相鉴别’本
组病例行%&检查较少!此现象还有待进一步
验证’
有人报道典型()%*的肿瘤血管呈卷发

状或旋涡状!但出现率低8E;’笔者复习文献并结
合 本 组 病 例 发 现!无 论 是 哪 种 病 理 类 型

()%*!因其内含有畸形厚壁血管!且常较粗
大!所以%&平扫肿瘤内有时可见流空的血管
影像!增强扫描常可见强化的粗大血管!是

()%*的又一特征性影像表现8F964;’本组.例
增强扫描可见肝动脉分支延伸至肿瘤内!这在
其他肿瘤少见!至于是否 ()%*的普遍性特
征!还有待于更多的病例来证实’
综上所述!不同病理类型的肝脏血管平滑

肌脂肪瘤因其所含的组织学成分比例不同!可
呈不同的影像学改变!了解它们之间的关系!把
握特征性的影像学表现!有助于术前做出准确
诊断’

GHIHJHKLHM0
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全国政协副主席中国工程院院长徐匡迪来校视察

O99b年MM月MN日上午"全国政协副主席%中国工程院院长徐匡迪在中国工程院副院长潘云鹤和
浙江大学党委书记张曦%校长杨卫%常务副校长倪明江等的陪同下视察了浙江大学&在听取杨卫对浙
江大学目前发展现状和教学%科研情况的介绍之后"徐匡迪说"浙江大学是一所有着非常深厚文化底
蕴的大学"中国工程院要加强与浙江大学的全面合作"尤其是创新型工程人才的培养方面的合作&
在浙江大学"徐匡迪一行前后参观视察了中美百万册图书馆建设项目%浙大计算机学院数字化

制鞋项目和产品创新设计工程中心%生物医学工程与仪器科学学院的脑机系统实验室&在听取项目
介绍的过程中"徐匡迪不时与项目负责人就关心的问题进一步询问和探讨"并提出建议&
在图书馆"徐匡迪听取了项目负责人对中美百万册图书馆建设项目的介绍"并参观了工作现

场"详细了解了这一项目在知识产权保护%图书构成%阅览量等方面的情况#在计算机系"他在了解
了’数字化制鞋’的研究成果和应用开发情况之后"十分关注这一技术在企业的转化情况和市场前
景"他鼓励研究人员要在积累了一定数量的个性化数据之后"对数据进行统计和分析"用高科技产
品为中国企业打造中国的国际名牌做出贡献&在脑机系统实验室"徐匡迪观看了由生医%计算机%医
学和材料科学c个学科的研究生参加的研究团队刚刚完成的(复杂环境下的大鼠摇控行走)实验"
对多学科研究生学术团队的形式给予了充分肯定"鼓励大家继续努力"取得更加尖端的研究成果&
在参观了浙大紫金港校区之后"徐匡迪听取了杨卫的汇报&他说"在浙江大学短短半天时间"看

到了很多精彩的%让人激动的成果&浙江大学是一所具有悠久历史的学校"有着非常深厚的文化底
蕴&工程院的很多工作需要学校支持"尤其是浙江大学这样学科齐全的大学&中国工程学院要加强
与浙江大学的全面合作"也希望浙江大学培养出更多的工程研究领域的帅才和领军人物&
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