
!!

作者单位!

I6##HG

乌鲁木齐"新疆医科大学第一附属医院影像

中心
9;

室

通讯作者!刘文亚"

%&'()

!

UA2

1

')(/7##7

!1

'D00-*0&-*2

#论著#

肾上腺结核的多层螺旋
9;

诊断

塔西甫拉提#阿吾提
!

古丽娜#阿扎提
!

刘文亚

!摘要"

!

目的 探讨肾上腺结核的多层螺旋
9;

平扫及增强表现特征"以提高该病的
9;

诊断水平-方法

对经临床证实的
"6

例肾上腺结核患者的
9;

表现特征进行回顾性分析-结果
"6

例中"男性
I

例"女性
H

例,年

龄
7#

"

HI

岁"平均
G7

岁-肾上腺结核累及双侧共
"7

例"单侧
"

例-肾上腺肿块样增大
"#

例"轻度或中度增大

6

例"轮廓完整-肾上腺密度均匀增高
"

例"不均匀增高
"7

例-周边强化
""

例-

G

例患者经抗结核治疗后复查

9;

"其中
"

例双侧增大的肾上腺体积缩小或恢复正常"其内低密度消失"

J

例患者行手术治疗"而且术前术后进行

了抗结核治疗-早期肾上腺结核
9;

表现为肾上腺体积增大"并见密度不均匀的扁圆形肿块
J

例"增强扫描后肿

块周边强化"其内见线样明显强化的正常肾上腺组织分隔"边缘清楚-晚期肾上腺结核表现为腺体萎缩及钙化

G

例-

I

例患者伴有肾上腺外结核"包括肺结核
G

例+泌尿系结核
7

例+脊柱结核
"

例"同时伴有肺结核+左肾结核及

脊柱结核
"

例-结论 肾上腺结核的
9;

具有特征性表现"当发现全身多脏器结核"同时发现肾上腺上述影像变

化"则要考虑肾上腺结核的诊断"为临床治疗及疗效判断提供指导-

!关键词"

!

肾上腺疾病,

!

结核"内分泌系统(放射摄影术,

!

体层摄影术"螺旋计算机
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肾上腺结核较为少见"为引起阿狄森病&原发性

肾上腺皮质功能低下"又称
OCC(?02

病'的常见原因

之一"约占
H#c

-慢性肾上腺皮质功能减退症

&

*D,02(*'C,A20B*0@(*')D

14

0S/2*@(02

'分原发与继

发两类"原发者又称
OCC(?02

病-多为双侧发病"单

侧病变多无明显症状"临床诊断较为困难"极易与肾

上腺肿瘤混淆-肾上腺结核能引起一系列的临床症

状"多数继发于其他脏器的结核"常与肾结核+腹腔

结核或副睾结核并存-临床上患者均有乏力+低热+

食欲不振+体质量下降等症状-笔者分析了
"6

例肾

上腺结核的临床资料"回顾分析其
9;

表现特征"探

讨在肾上腺结核诊断中的价值"现报道如下-

资料和方法

一+一般资料

搜集本院
7##$

年
!

月至
7#""

年
$

月间临床确

诊为肾上腺结核的患者
"6

例"其中男性
I

例"女性

#

7"7

#

中国防痨杂志
7#"7

年
G

月第
6G

卷第
G

期
!
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H

例,年龄
7#

"

HI

岁"平均
G7

岁-临床上主要表现

为肾上腺皮质功能减低的症状"如皮肤色素沉着"乏

力"恶心"无力"结核中毒症状多不明显-

!

例患者

伴有肾上腺外结核"包括肺结核
G

例+泌尿系结核

7

例及脊柱结核
"

例-实验室检查结果符合肾上腺

皮质功能低下的诊断"即血促肾上腺皮质激素

&

O9;F

'值升高"血皮质醇值降低"

O9;F

刺激实

验阳性-

"6

例患者结核菌素试验均阳性-

二+方法

"6

例患者均采用
L%T(

.

D@?

4

AAC$G

层螺旋

9;

扫描机"扫描条件为
!#&O

"

"7#

"

"6#̂ P

"扫描

时间为
6?

"层厚为
6

"

H&&

-检查均采用
9;

平扫

及增强
9;

扫描"患者于扫描前
6#&(2

口服
H##

"

!##&)

冷开水充盈胃肠道-扫描范围!上至膈顶+

下至肾下极平面"层厚
H&&

"层距
H&&

,再用高压

注射器肘前静脉推注非离子型造影剂
"##&)

"流率

75H

"

6#&)

(

?

"

6#?

后行多层螺旋
9;

连续扫描-

9;

检查需要观察双侧肾上腺大小+形态+密度及有

无钙化-

结
!!

果

肾上腺结核累及双侧共
"7

例&图
"

"

G

'"单侧

"

例&图
H

"

!

'-肾上腺肿块样增大
"#

例&图
"

"

G

'"轻度或中度增大
6

例"轮廓完整-早期肾上腺结

核
9;

表现为双侧肾上腺体积增大"肾上腺呈不规

则或肿块状
J

例"肿块中心呈低密度"肿块周边呈环

状强化
""

例&图
7

"

G

'"其内见线样明显强化的正常

肾上腺组织分隔"边缘清楚&图
7

'"肿块密度均匀

"

例"密度不均匀
"7

例&图
"

"

G

'-晚期肾上腺结核

表现为腺体萎缩及钙化
G

例&图
H

"

J

'-

I

例患者伴

有肾上腺外结核"包括肺结核
G

例+泌尿系结核

7

例+脊柱结核
"

例"同时伴有肺结核+左肾结核及

脊柱结核
"

例&图
"

"

7

'-

G

例经抗结核治疗后复查"

9;

显示
"

例肾上腺体积缩小"其内低密度消失"并

见斑点状钙化&图
I

"

J

'"

6

例无明显变化"

J

例患者

行手术治疗-

讨
!!

论

一+肾上腺结核的临床表现+实验室检查及治疗

肾上腺结核是由血行播散所致"常先有或同时

有其他部位结核灶"如肺+肾+肠+睾丸等"通过血液

循环引起肾上腺感染"导致肾上腺髓质和几乎全部

皮质破坏"病程进展缓慢-早期呈腺体肿胀"肾上腺

呈干酪样坏死或肉芽肿性变-晚期有不同程度的腺

体萎缩+纤维化和钙化-在我国"结核仍是
OCC(?02

病最常见的原因-

J#c

以上肾上腺组织遭到破坏时

可出现一系列临床表现"本病常为隐袭性"且以原因

未明的胃肠道症状"如食欲减退+腹痛+腹泻为首发

症状"并有乏力+消瘦+皮肤色素沉着+恶心呕吐+低

热+血压降低等现象-部分患者出现一些严重的并

发症"急性患者可发生脱水+低血糖+循环衰竭等"如

果诊断治疗不及时可迅速死亡,慢性患者可至消瘦+

低血压"摄入盐量不足及治疗不及时可引起肾上腺

危象"发生惊厥及昏迷$

"B7

%

-实验室检查是确定原发

性肾上腺皮质功能低下的主要手段"常见有血

O9;F

升高"血皮质醇下降"

O9;F

刺激试验阳性"

尿游离皮质醇下降"以及电解质紊乱+贫血等-肾上

腺结核发病时其结核病灶具有活动性"早期患者抗

结核治疗有效"随抗结核治疗进展肾上腺体积可逐

渐恢复正常"并可有钙盐沉积-虽然肾上腺功能难

以恢复"但病灶仍可能有活动性"所以除了激素替代

治疗外"仍需要抗结核治疗$

6

%

-替代治疗通常采用

氢化可的松或可的松"口服氢化可的松一般剂量为

早上
7#&

.

"下午
"#&

.

,剂量因人而异"可适当调

整-可的松只适用于肝功能正常者-手术治疗是最

有效"而且最彻底的治疗手段"但肾上腺结核外科手

术必须具备下列条件!&

"

'结核不应处于活动进展播

散期-&

7

'结核球形病灶直径
%

7*&

"干酪样灶不易

愈合-&

6

'难与肿瘤鉴别-术前抗结核治疗需
7

周

&作为术前准备'"术后更需注意肾上腺危象的发生"

抗结核治疗至少
$

"

"7

个月-总之抗结核+长期激

素替代是治疗肾上腺结核的主要方法-

二+肾上腺结核的多层螺旋
9;

表现特征

9;

检查对肾上腺结构显示清楚"尤其是多平

面重组显示得更清楚"且
9;

对钙化非常敏感$

G

%

-

早期肾上腺结核
9;

表现为双侧肾上腺体积增大

&为增殖性改变所致'"呈不规则或肿块状"中心密度

不均匀,或呈低密度&为干酪样坏死所致'"周边呈不

规则环状强化&为结核性肉芽组织强化'"中心干酪

样坏死区不强化"其内见线样明显强化的分隔影"边

缘清楚&为残留的正常肾上腺组织'-晚期表现为腺

体体积明显缩小&为腺体萎缩及纤维化所致'及萎缩

的肾上腺多伴有不同程度的钙化"形态不规则"钙化

呈线条状+斑块状或斑点状"与周围有广泛的粘连和

纤维化$

HB!

%

-总之肾上腺增大并形成肿块和少量点

状钙化是肾上腺结核较早期的特征性改变"而肾上

腺萎缩+完全钙化是结核慢性迁延的结果-

三+肾上腺结核的鉴别诊断

引起
OCC(?02

综合征的原因很多"我国以肾上

腺结核为首要原因"自身免疫性肾上腺炎主要表现

#

6"7

#

中国防痨杂志
7#"7

年
G

月第
6G

卷第
G

期
!
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图
>

!

双侧肾上腺横断面
9;

平扫!双侧肾上腺体积增大"表现为不规则软组织密度肿块"内密度不均匀"边界清楚,左肾上极+椎体后缘及

右侧腰大肌密度显示不均匀-图
?

!

增强后横断面
9;

扫描!肿块周边呈不规则环状强化"中心干酪样坏死区无强化,左肾上极肾实质密度

显示不均匀"并见多发圆形低密度区"增强后边界显示更清楚,同一层面椎体后缘可见虫蚀样骨质破坏"并见不均匀强化影"脊髓前缘受压

&黑箭头指示'"另外右侧腰大肌脓肿形成-图
@

!

双侧肾上腺横断面
9;

平扫!双侧肾上腺区可见不规则软组织密度肿块影"呈分叶状"边

界清楚"内密度不均匀"并见多发斑点状钙化影-图
A

!

增强后横断面
9;

扫描!右侧肾上腺区肿块周边呈不规则环状强化"中心坏死区无

强化"左侧肾上腺区肿块呈明显不均匀强化"其内坏死囊变区无强化-图
B

!

双侧肾上腺横断面
9;

平扫!右侧肾上腺区可见不规则条索状

钙化影"边界清楚"周围间隙显示清晰,肝右叶肝内胆管扩张并积气-图
C

!

增强后横断面
9;

扫描!右侧肾上腺区未见明确异常强化结节

及肿块影"左肾形态+大小及密度显示无异常"肾周间隙显示清晰-图
D

!

冠状位重建图像!显示病变的形状+范围及与右肾+肝脏之间的关

系显示更清楚-图
E

!

双侧肾上腺横断面
9;

平扫!双侧肾上腺体积缩小"右侧肾上腺内见斑点状钙化影"周围脂肪间隙显示清晰-图
F

双侧肾上腺横断面
9;

平扫!双侧肾上腺体积缩小"左侧肾上腺内见斑点状钙化影"周围脂肪间隙显示清晰

为肾上腺
OCC(?02

综合征-结合病史+实验室检查

及影像学资料也不难鉴别-肾上腺结核需与以下疾

病鉴别!&

"

'肾上腺增生!腺体多伴有功能亢进改变"

单侧或双侧发病"密度均匀"边缘光滑"强化不明显"

很少有钙化"常伴有高血压-&

7

'肾上腺腺瘤!肾上

腺区类圆形软组织密度结节及肿块"内密度均匀"边

缘光滑"增强后均匀强化,一般单侧性多见"可合并

钙化"临床上有高血压和肥胖等典型的肾上腺功能

亢进表现-&

6

'嗜铬细胞瘤!可表现为边缘不规则的

较大软组织密度肿块影"向周围组织浸润性生长"肿

瘤内部可有单发或多发的低密度区"但一般多为单

侧"不伴有肾上腺功能减退表现"增强后肿块一般呈

明显均匀强化"临床上有阵发性高血压-&

G

'肾上腺

转移性肿瘤!多来自肺癌+乳腺癌"可累及双侧肾上

腺"但无钙化"临床上常有明确的原发癌病史$

IBJ

%

-

&

H

'肾上腺淋巴瘤!常伴腹膜后淋巴结肿大"形态学

改变和转移瘤相似-肾上腺转移瘤和淋巴瘤表现为

肾上腺功能低下者极为罕见"转移瘤和淋巴瘤浸润

肾上腺"即使为双侧性和形成巨大肿块"一般都有维

持正常功能的部分皮质残留"临床上无肾上腺皮质

#

G"7
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功能下降-&

$

'特发性肾上腺萎缩!肾上腺结核所致

OCC(?02

病在晚期
9;

表现为肾上腺缩小"一般都

伴有多发钙化,而特发性肾上腺萎缩虽也表现为肾

上腺萎缩"但绝无钙化-&

!

'肾上腺皮质腺癌!常伴

严重的肾上腺皮质功能亢进"大者伴出血+坏死或囊

变"侵犯包膜和血管-

9;

也可以表现为边缘不规

则的较大肿块影"向周围组织浸润性生长"肿瘤内部

可有单发或多发的低密度区"但一般多为单侧"不伴

有肾上腺低功能表现-&

I

'肾上腺囊肿!密度较低"

9;

值一般
$

"#Fa

"无增强效应"很少钙化-
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#通知#

?G>?

年全国结核病防治科普学术会议征文通知

为了促进我国结核病防治科普宣传工作的发展"及时交

流相关学术动态"中国防痨协会科普工作委员会将于
7#"7

年
!

月在黑龙江省漠河市召开全国结核病防治科普学术会

议"现开始征集学术论文"征文具体要求如下!

"-

征文内容!本次学术会议交流内容包括结核病科普宣

传+健康教育等相关学科新进展,结核病控制+临床+基础研

究,耐药结核病的预防+治疗和管理,结核病新诊断工具+新

疫苗+新药的研究和使用等相关内容-

7-

征文要求!&

"

'未曾公开发表-&

7

'通过
%&'()

发送论

文全文&征文收稿邮箱!

.

C@M

!

3(

4

-"$6-*0&

'"论文书写格式

及要求参见0中国防痨杂志1

7#"7

年第
"

期0稿约1"或登录

0中国防痨杂志1网站&

D@@

4

!((

XXX-W

.

S)WW-*2

'阅读投稿指

南-&

6

'发送征文时注明作者姓名+工作单位+通讯地址+邮

政编码+联系电话&手机'-&

G

'每篇征文要附单位推荐信"注

明未公开发表"作者署名无争议"内容真实可靠"无一稿二投

等内容-&

H

'在发送征文的电子邮件主题中注明3

7#"7

年结

核病防治科普学术会议征文4-&

$

'征文截止日期!

7#"7

年

G

月
6#

日-

6-

征文费用!每篇征文付审稿费
"$#

元&含第一作者论

文证书费及汇编一本',被挑选在0中国防痨杂志1上发表的

论文需另付版面费-

G-

汇款账户!户名!广东省防痨协会,账号!

I7"I#"HH7$#####I$

&上海浦发银行广州环市东支行'-

H-

征文发表形式!会议录用论文将纳入大会论文汇编,

经中国防痨杂志编委会审稿合格的论文将在0中国防痨杂

志1上刊发-

$-

其他!参会者可获国家级继续医学教育学分
I

分-

!-

参加会议的各省+自治区+直辖市+新疆生产建设兵

团+计划单列市防痨协会负责科普宣教的同志可提前报名"

并填写报名表回执&回执内容包括!姓名+职务+职称+学历+

单位全称及邮政编码+联系电话'"于
7#""

年
6

月
6#

日前传

真至广东省防痨协会"同时发送电子版本-

I-

会议正式通知及会议具体时间!将由中国防痨协会科

普工作委员会另行通知-

J-

联系方式!联系人!何金苗+尹建军,电话!

#7#B6IJ#H!GH

,

传真!

#7#B6IJ#$"G7

,

%&'()

!

.

C@M

!

3(

4

-"$6-*0&

-

!中国防痨协会科普工作委员会"
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H"7
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