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子宫圆韧带平滑肌肉瘤 1例 
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子宫圆韧带的肿 很少见．而圆踟带的恶 肿嚼 更琏极 

见．本 文报道 1例网 带平滑儿儿 相的诊精经过．井讨论 

￡发病机制 ．渗断 、治疗 

病历报告 

吴某．54岁．圈 淌瘦 J年多． 腹隐痛 半年．打J硬包欺 

⋯ 多天”．于2f】('1年 】I H I 6日人本院 人院前 t 年，无诱 

因出现消瘦(术测体重)．尤腹痛 腹胀、无棵顺、尿急 、排硪 『 

难，腰围无州显改_竖 人院前半年．经常⋯现下版舱痛．术 

观 ．1卡诊冶 A皖着 lI)天．闪下恒胀痛，刮泉县腻院待查发 

现下腹有约 5 月孕大，J、的包块 该思 昔月经史lI 常．兀痛 

经， 岁绝经 25岁结婚．孕4产 4．均 为 川 ‘．求次 

产为 [976年．1 977午f r“艰输印管结扎 术” 家族电rII 父 

亲死于膀胱痈 八院怍格检j_=f：生命体征正常．伞身拽 丧淋 

巴结未扪及肿大．心、肺(一)．腹膨降．下腹 Ⅱ卉扪及一包块． 

质硬．活动灾伟 余( ) 妇科检鹰：外阴经产式 ，萎缩 ；垌 

道通畅．壁稍充[m：寓颤光滑．萎缩；寓体巾他．增夫约5月孕 

大4、．质偏硬． f推动：右侧扪硬卵巢与子宫棚连．略不平．左 

侧来扪及异常 Ij超示：子宫 l 67mm I4 1丌_ 96 rIllll_前 

位，形态 规则．宫腔显示不清．肌蛙问回声 均， 有多个 

不规则暗区 ^院诊为：I子宫肌痛，2即巢肿 v 

人院后 极完善荇项常舰榆查，和各项术前准备，r 11 

月21日术中探察发戚：盆腹腔臣大包块．约 23㈣ ：()cm 

I 9cln大小．表面 规则．囊实性．火部分旱淡黄色脓苔惮．部 

分呈暗红色．布满增粗、扭曲的血管；与部分空肠远端约 3㈨ 

3era口}『钗致密帖琏；色块 j盆删啭膜状粘连；舒离 肠曲 

盆侧壁牯连后．再探察发脱．子宫佗于包块后方．晰小 活动： 

左 ．右附什外啦i1~静；I 大包块来源于 吲跚带r{ 郎， 盆腹 

腔突起；大刚膜 ．腹啭、肝表面．膈下来扪 技异常．束发现肿大 

淋巴结 靳规"全子宫 双附件 打刚韧带肿鼎 f=_J除．硬部分 

空肠}刀除吻台术 术牛剖示切除之怀乖：子宫 7̈1_ 5 l 

3cm．剖示I#-1跟尢斤常． 嘲剀带也块 !-1【【1] !( l_ 1 9 1． 

作者介绍 ：性 建(1tJ73 )．七．住院 医师，博士生 

主要研宠 向：妇科肿 癫 

近包膜组织为灰 色、质脆．中心较广泛【夏域内为淡黄色刿 

l_l_{殷Ill】̈啡色血液( 】．2) 

周 2 

术后 7天伤门愈合盘7=．犄榆示：右 韧带平滑肌肉稍． 

左、打寓旁术见 删 技 术后 9尤以 AP 7『案 (丧阿誉索 

Nlmg．顺铀31)[hl1 )行腹腔化疗后，出院门诊随访至今．无复 

发 

子宫 韧带分为腹 f̈腹腔外两部仆．旧结缔组织和 

平滑肌组成 起于子守舣角的前 输卵骨近端的 F疗．向 

前下达 删盐啭， 穿世腕股淘骨终于火 羼前端 宵 

剀惜 有 滑肌成分．亦打 I R(雌澈素受休)、l l (孕激索受 

体)，放 为雌 ．孕激索怍Ⅲfl{】革巴器官．【!土就存在发牛平滑肌 

叽瑚、肉瘤帕幕础 Smhh J 等研究 I止实 r谜 点 他 

『̈对绝经Ijf『和绝经肟们 的圆铷带标本 免疫组化法{盘删 
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ER、PR，发现ER、PR仔在于平滑肌细胞的核内，PR染色较 

ER强 ，这也可解释在妊娠期、绝经前、绝经后圆韧带发生的 

变化。Loach AE J等也报道 1例绝经后、子宫切除术后的妇 

女，在经过了HRT(激素替代疗法)后，在其右圆韧带发生r 

平滑肌瘤，免疫组化检测发现 PR阳性，而 ER阳性。推测本 

例患者绝经后，子宫对雌、孕激素敏感性降低，而圆韧带内的 

ER、PR并未减少 ，对雌、孕激素敏感性仍然很高，而发生了 

平滑肌瘤 ，进而发生恶变，成为平滑肌肉瘤。 

圆韧带肿瘤分为良性和恶性。平滑肌瘤是圆韧带最常 

见的良性肿瘤，其组织学结构与子宫肌瘤相同，镜检均由成 

束的纤维和平滑肌组织交织成旋涡状。其它良性肿瘤还有 

腺肌瘤、囊肿 、血管瘤 、脂肪瘤、良性混合性中胚叶瘤等。发 

生于圆韧带的恶性肿瘤极罕见，平滑肌肉瘤多为原来的良性 

平滑肌瘤恶变而来。本例根据其病程，叮能就是先发生平滑 

肌瘤，然后才恶变成为肉瘤。其鉴别诊断，就其发生部位，可 

有两种情况。发生在腹腔内段的，难以与浆膜下子宫肌瘤及 

卵巢肿瘤鉴别；发生在腹腔外段的，往往误诊为腹股沟疝、肿 

大的淋巴结、脂肪瘤、努克管囊肿等。本例术前就误诊为子 

宫肌瘤。国外为提高术前诊断的正确率，采用 MRI，可以作 

出特异性诊断。Troiano RND J等认为在解剖学上，附件区足 

包含卯巢、输卯管 、 韧带，以及胚胎脊发生的所有结构。这 

一 区域的特异性诊断常 由传统使用的成像技术如 B超、 I、 

而漏掉 ，而MR／成为评价附件区肿块性质的重要工具是因 

为其为多层平面成像，并且有无法超越的软组织对比度。所 

以，类似病例除了做常规的}{超检查外，如高度怀疑此病，或 

B超显示欠佳时，可做盆腹腔 MRI。 

子宫圆韧带平滑肌肉瘤治疗方式以手术为主，尽量切除 

肿瘤及清除肿大的淋巴结，术后辅以化疗或放疔。 
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(Z4~-．g 376页)不清楚。总之，从上述不同病种 5 一 

NT的结果，可得出胆汁淤积为 5’。NT升高的主要 

原因。 
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