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【摘 要】 目的：分析肾占位性病变的 !" 表现，探讨 !" 对该类疾病的鉴别诊断价值。方法：对手术 &病例证实的 ’( 例肾

占位性病变进行回顾性分析，所有病例均行平扫和增强扫描。结果：肾恶性肿瘤 ’) 例（*+,），其中肾癌（-!!）). 例，!"
表现为肾实质内形态不规则的低密度软组织肿块，增强后不强化或轻度强化；肾盂癌 ’ 例，!" 表现为肾盂内软组织肿块

影，增强后不强化或轻度强化。肾母细胞瘤（/0123 瘤）$ 例，!" 表现为较大不规则的分叶肿块，增强后不强化；肾良性肿

瘤 $ 例（)),），均为肾血管平滑肌脂肪瘤（455），’ 两例 !" 表现为多种不同成分的混杂密度肿块，) 例表现为均匀等密度

肿块，增强后软组织部分强化，而脂肪成分不强化。其它 # 例（)#,），$ 例肾囊肿，!" 表现为典型的边界清楚的囊性病灶，

增强后未见强化；) 例肾脓肿，!" 表现为实质性与囊性混杂密度的肿块，增强后实质性部分有轻度强化，囊性部分不强

化。结论：!" 平扫及增强扫描，以及诊断过程中密切结合病史，对肾占位性病变有重要的鉴别诊断价值。
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近年来，由于影像技术的发展，使肾脏影像诊断

有了很大的变化，尤其是高分辨率 !" 和 O-P 的应

用，改善了肾脏疾病的诊断。但在临床工作中，对肾

占位性病变的定性诊断仍存在不少难题。本文收集

经手术和病理证实的 ’( 例肾占位性病变，分析各自

的 !" 表现，着重探讨肾占位性病变的 !" 诊断及鉴

别诊断。

) 材料与方法

本组 ’( 例患者，男 )+ 例，女 )$ 例，年龄 ’ Q *$

作者简介：叶慧（)7*+ 9 ），女，湖北省武汉市人，毕业于华中科技
大学同济医学院，硕士，主治医师，主要从事心胸及 !" 影像诊断

岁，平均 +’ 岁。其中 +% Q *% 岁 ’’ 例（*( 8 +,）。临

床主要症状为腰痛，无痛性血尿，下腹疼痛，尿频，腹

部肿块等。但有 # 例无症状，于 R 超体检中发现。

’( 例均为横断面平扫 S 增强，扫描之前常规口

服 ) 8+,泛影葡胺 (%% Q )%%%21 以充盈胃肠道。造

影剂 为 优 维 显 )%%21，静 脉 快 速 团 注，)% 例 选 用

T13H0<? "J0< !" 机，矩阵为 +)’ U +)’，层厚、间隔均为

)%22；)( 例选用 VT KD:3I>>B !" 机，矩阵为 +)’ U
+)’，层厚和间距为 )%22。

’ 结果

所有 ’( 例肾占位性病变均经手术及病理证实。

恶性肿瘤 ’) 例（*+,），其中肾癌（-!!）). 例，肾盂

$%(
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癌 ! 例，肾母细胞瘤（"#$%& 瘤）’ 例；良性肿瘤 ’ 例

（(()），均为肾血管平滑肌脂肪瘤（*++）；其它 , 例

（(,)），肾囊肿 ’ 例，肾脓肿 ( 例。现将各自的 -.
表现分述如下：

肾癌 (/ 例，手术 0病理证实。1 例透明细胞癌，

’ 例移行上皮癌，/ 例肾细胞癌。其直径范围为 ! 2 3
41 2 56%，平均 ’ 2 ,6%。类圆形 (’ 例，不规则形 ’
例。(, 例边界欠清晰，边缘毛糙，可见细短毛刺征

象。! 例边界清楚，可见所谓假包膜情况，病理证实

均为透明细胞癌。均匀略低密度 , 例，不均匀密度

(! 例，为低、更低、略高密度混合存在。! 例伴出血，

表现为片状高密度影。坏死囊变 ( 例，表现为不均

匀低密度影。本组病例中未见明显钙化征象。增强

时均表现为轻 4 中度强化，但明显较肾脏强化低。

境界更为清楚，出血、坏死及囊变区未见强化。5 例

累及下腔静脉，表现为下腔静脉增粗，其内可见低密

度区。( 例可见腹膜后淋巴结转移，邻近及远处转

移各 ( 例，分别转移至肝脏及腰椎（图 (）。

肾盂癌 ! 例，手术 0病理证实，均为移行细胞癌。

( 例大小为 ( 2 36% 7 (2 36%，另 ( 例为 ! 2 56% 7 ’6%，

均为类圆形肿块。两例平扫均呈均匀等密度，其中

( 例肿块中可见点状钙化，( 例增强后无强化，致肾

盂内充盈缺损影更清晰。另 ( 例增强后有轻度强

化，但仍明显低于肾脏，从而使界限清楚。( 例肾盂

肾盏形态正常，( 例见肾盂扩大。两例均未见肾盂

积水改变，亦未见淋巴结肿大征象（图 !）。

肾母细胞瘤本组 ’ 例均为 , 岁以下（平均为 ! 25
岁）小儿，经手术病理证实。’ 例大小均在 / 2 8 4
(!9’6% 之间，平均为 8 2 (6%。形态均呈不规则分叶

状。平扫呈不均匀低密度，其内可见更低密度为脂

肪或坏死。肾盂肾盏均明显受压移位。增强后肿瘤

未见明显强化（图 ’）。

*++：’ 例，手术 0病理证实。直径为 ( 2 3 4 /6%，

平均为 ’ 2 16%。其中两例为不规则形，( 例为类圆

形。平扫两例呈混杂密度，为低、更低及等密度，(
例为均匀等密度。增强后均强化不明显，与强化肾

脏相比边界更清楚。本组两例 *++ 表现典型，术前

-. 诊断正确。( 例小的肾平滑肌脂肪瘤，-. 显示肾

肿块界限欠清晰，密度均匀，未见明显脂肪密度，增

强后强化不明显，和强化肾脏对比呈低密度，因而误

诊为“肾癌”（图 ,）。

肾囊肿：’ 例肾囊肿表现典型，手术 0病理证实，

直径 , 4 /2!6%，均为边界清楚密度均匀的类圆形肿

块，平扫 -. 值 : (3;<。增强后未见明显强化，与强

化肾脏对比更清楚。

肾脓肿 ( 例，手术病理证实。大小为 56% 7 /6%
，形态欠规则，平扫密度不均匀，为实质性与囊性混

杂密度，与肾脏边界欠清晰，增强后实质性病变有轻

度强化，囊性病变不强化，仅表现为囊壁明显强化。

由于此例病变密度不均匀，和肾脏边界不清楚，因而

-. 误诊为“肾癌”（图 5）。

图 ( 肾癌增强后肿瘤有强化，但强化程度不如肾脏，境界较平扫清楚 图 ! 肾盂癌 -. 增强后病灶轻度强化，较强化的肾脏相比境界更

清楚 图 ’ "#$%& 瘤 -. 增强肿瘤强化不明显，可见假包膜，肾周组织受侵犯

’ 讨论

肾占位性病变并不少见，其中肾脏肿瘤占多数，

肾脏肿瘤中又以肾癌最为常见，占所有肾脏肿瘤的

15)左右，其次为肾盂癌，占 /) 4 (3)，肾母细胞

瘤占 /)左右，良性肿瘤中以 *++ 最多见，占肾脏肿

瘤比例约 /) 4 8)［( 4 ’］。其它占位性病变相对较

少。本组病例中包括了大部分肾脏良恶性肿瘤，还

包括了肾囊肿及肾脓肿。

-. 扫描由于具有较高的图像清晰度，较高的分

辨率，加上造影增强技术的熟练运用，因而对肾占位

性病变有着较高的敏感性和准确性，一直是肾占位

性病变诊断的重要方法。它对肾占位性病变的定
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图 ! 肾血管平滑肌脂肪瘤增强后病灶轻度强化，较肾脏强化轻，边界较平扫清楚。由于

不具有脂肪密度，因而误诊为“肾癌” 图 " 肾脓肿增强后肿块实质部分轻度强化，囊腔

未见强化，仅为囊壁均匀强化

位、定性诊断均具有至关重要的作用，也对肿瘤术前

准确分期和术后随访帮助很大［!，"］。

# $% 良、恶性肾占位性病变的鉴别诊断

虽然良、恶性病变在 &’ 表现上差异很大，但临

床上常常遇到一些不典型的病例，给 &’ 诊断带来

极大的困难。本组病例中的两例误诊均将良性病变

误诊为恶性病变。% 例为 ())，因其脂肪含量极少，

&’ 图像上表现为均匀等密度肿块，加上边界欠清

楚，而被误诊为“肾癌”。另 % 例为肾脓肿，由于密度

不均匀，边界不清楚，强化不均匀也被误诊为“肾

癌”。

()) 与肾癌的鉴别诊断 ()) 是由异常血管、

平滑肌和脂肪混合组成，其三种成分含量差异较大，

多以脂肪成分为主。肿瘤成类圆形，常轻度分叶，膨

胀性生长，可突出肾轮廓之外。典型病例 &’ 表现

为边界清楚的低密度肿块，平扫能在肿块内发现脂

肪密度，增强扫描肿瘤内肌肉血管呈轻、中度强化，

脂肪成分无明显强化。明显低于肾实质，使肿瘤境

界较清楚。少脂肪的 ()) 难以与肾癌鉴别。有文

献报道，肾癌中无脂肪成分存在［*］。本组经手术病

理证实的 %* 例肾癌中，&’ 检查无 % 例有脂肪成分。

因此有无脂肪成分是两者鉴别的关键，对于少脂肪

成分的 ())，建议做薄层扫描，层厚 "++ 或 #++，并

结合定位穿刺、, 超及临床，以避免误诊。本组病例

未做薄层扫描，作者认为是误诊的原因之一。

肾囊肿与肾癌的鉴别诊断 本组 # 例肾囊肿

&’ 表现较为典型，无 % 例误诊。但对于非典型的肾

囊肿，同样需与肾癌相鉴别。 - %.+ 的肾囊肿，由于

部分容积效应，&’ 值往往测不准，增强扫描后同样

由于部分容积效应，使囊肿 &’ 测量值轻度升高，极

易与小肾癌混淆。另外囊肿内出血机化和囊肿感染

也需和肾癌相鉴别。但肾囊肿具有形态规则、边缘

锐利、密度均匀等良 性 病 变 的 特 征。

有文献报道［/］：肾癌肿块边缘具有短

毛刺征象，同时和 0或条状、树枝状的

絮状影与肾周筋膜相连。这一征象在

本组 %* 例的全部肾癌中均有出 现。

而在所有肾囊肿均无此征象。因而作

者认为，细致观察肿块边缘征象，密切

结合病史，对于鉴别 诊 断 很 有 帮 助。

多房囊肿应与囊性腺癌鉴别，其鉴别

要点在于后者的分房间隔常厚薄不

均，并常中断，增强扫描后肿瘤实质部

分及间隔有强化，囊壁上可见附壁结

节。

肾脓肿与肾癌的鉴别诊断 肾脓肿 &’ 表现常

无特征性，表现为平扫稍低或近似正常肾实质密度，

边界欠清楚，脓腔形成时，中央为液性区，周围似有

一圈较高密度晕。增强后有轻度强化，显示不均匀

低密度。难以与肾癌鉴别。本组一例肾脓肿即误诊

为肾癌。文献报道［1］：肾脓肿具有以下特点：!床上

多有腰痛和发热，而无血尿。中青年多见。"病变

倾向于肾周扩展，本组 % 例可见患侧肾轮廓模糊，肾

周筋膜增厚，腰大肌较对侧稍粗。而肾肿瘤生长较

大时，常大于 ".+，可有轻度肾周筋膜增厚的征象。

#脓肿形成。表现为均匀的低密度影，增强 &’ 可

见厚度均匀的边缘增强，少数病灶内可见微小气泡，

为其特征性表现。但本组病例未见此征象。结合

&’ 及临床病史，诊断应较为明确。

# $2 恶性肾占位性病变的鉴别诊断

肾癌与肾盂癌的鉴别诊断 当肿瘤较小时，肾

癌与肾盂癌较易区分。肿瘤长大，肾盂和肾实质均

有累及时，可依据以下几点加以鉴别：!肾盂癌肿瘤

主体位于肾盂或肾窦内，肾轮廓多能保持；而肾癌肿

瘤主体在肾实质，易向外侵犯，使肾轮廓不完整。"
肾盂癌易造成集合系统阻塞，肾功能丧失，肾盂、肾

盏破坏；而肾癌早期常常不影响肾功能。#肾癌易

形成肾静脉和 0或下腔静脉瘤栓，而肾盂癌则很少。

本组 %* 例肾癌中有 " 例可见下腔静脉瘤栓，而肾盂

癌无 % 例发现瘤栓。

肾母细胞瘤的鉴别诊断 肾母细胞瘤又称为

345+6 瘤，好发于 # 岁以下的小儿，是小儿腹部最常

见的恶性肿瘤。本组 # 例均发生于 ! 岁以下小儿。

本病需与小儿腹膜后其它肿瘤相鉴别，如神经母细

胞瘤、畸胎瘤、脂肪肉瘤等。肿瘤较大时，临床上鉴

别较困难，必要时只能借助于穿刺活检。
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超声检查小肝癌的临床价值（附 NJ 例分析）
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【关键词】 肝癌；超声检查

中图分类号：4JHT3J；4NNT3! 文献标识码：K 文章编号：!FFD O CF!!（EFFH）!! O FGFD O FE

肝癌发病原因复杂，临床早期一般无特异性表现，一旦

出现症状再就诊，病情已属中、晚期，治疗困难，预后极差。

! 材料与方法

EFFF 年 T 月 I EFFH 年 T 月综合我院肝胆外科共收治小

肝癌（病灶小于 H68）NJ 例，男性 H! 例，女性 !D 例，年龄 !J I
DC 岁。其中，普通健康查体时发现病灶 !! 例；UBB Z〈表面

抗原阳性〉或肝硬化病人定期查体发现 !C 例；肝癌术后定期

复查发现 J 例；因家族成员也有肝癌患者而主动做肝部检查

发现 T 例；病人伴有肝区隐痛或上腹不适普通门诊检查发现

T 例。所有病例均为首先超声检出而后行 ?" 检查，部分诊断

困难时再行肝动脉插管加 ?" 扫描、@4A，在行影像检查的同

时均行 UBB 及 B-M 的实验室检查协助诊断。

E 结果

图 ! 显示 E3T68 小肝癌图像 K)( 显示低回声边界清 图 E 显示 E3T68 小肝癌

图像 ?" 显示密度边界清

本组合并 UBB Z NF 例，B-M!HJ 例，肝硬化 NE 例，有肝

癌手术史 J 例，母子垂直传播 T 例。超声检查发现病灶并诊

断为肝癌者 NN 例，超声诊断符合率为 CH3DE[（NN \ NJ）。典型

图像表现为边界较为清晰的低回声肿块（图 !），内部回声均

质或欠均质，ET 例伴有声晕，直径接近 H68 的癌灶则多呈不

均质混合回声或略强回声，肿块周边血管有受压征象。?"
检查诊断肝癌病例 NT 例，诊断符合率为 CT3 JT[（NT \ NJ），典

型 ?" 表现为平扫呈低密度或略低密度，边界不清，动脉期明

显强化，延迟后迅速递降为低密度，即所谓“快进快出”，呈均

匀或不均匀样快速强化（图 E）。有 E 例 ?" 检查时未发现病

灶，经 BQ?" 进一步检查后确诊。

NJ 例小肝癌中，NE 例行手术切除，T 例行 K 超引导下肝

穿刺乙醇瘤内注射。其中 !、H 年存活率分别为 !FF[（NJ \
NJ），GT[（!E \ !N）。

在普通查体发现的 !! 例中，合并 UBB Z C 例，

B-M!J 例，肝硬化 G 例，病人均无任何临床症状；因

UBBZ 或肝硬化主动定期查体发现的 !C 例中，病史

长短不一，其中 T、!F、!T 年以上者分别为 H、J、G 例；

肝癌手术后定期复查发现的 J 例中，术后 !、H、T 年

复发查出者分别为 H、H、! 例。其中伴中度以上肝硬

化、病灶直径 ] F3 T68 的 E 例患者，仅有 B-M 值!，

K)(、?" 均未发现病灶，最后经 BQ?"、@4A 检出病

灶；母子垂直传播的 T 例中，兄弟共同发病 E 例，父

母、子女二代共同发病 E 例，祖父、父母、兄弟三代发

病 ! 例（共 T 人死于肝癌）。 （下转 GFC 页）
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