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c『0 f 肌间脂肪瘤(病例报告及文献复习) 
、一 

第二临床学院病理科 马 美 于成银 冷 志 谭光智 刘永贵 

中国分类号 R738．6 

肌间脂肪瘤是一种少见的良性脂肪瘤．该瘤 

在组织学和生物学行为上具有特殊牲 为提高对 

该肿瘤的认识．防止误诊．现结合我院最近的一个 

病例和有关文献进行讨论． 

1 临床资料 

患者，男 35岁。人院前4天无意中于腰部扪及一包块。 

查体见右侧腰背部有一椭圆形包块隆起．13clnx10cln×8 

cm．包块无血管搏动，无压痛，边缘不清 质软可推动。患者 

体温 脉搏、呼吸、血压 继往史、家族史均无异常． 

B超下见包块区呈不规则低回声．边界不清．考虑为脂 

肪肉瘤或横纹肌肿瘤。 

CT检查见包块区呈不规剜密度减低影，考虑为脂肪源 

性肿瘤、恶变? 

术中见肿瘤位于右侧胸l2～爱4水平的骶棘肌内。在 

9。6 

距肿瘤约Icm处切断肌肉组织，仔肿瘤整块切除术 

2 病理检查 

2．1 内眼 椭圆形包块．14cm×10cm×8cm 切 

面见边缘为暗红色肌肉组织，由边缘向中央色泽 

渐由暗红变为淡黄和灰白色，但肌束的轮廓仍清 

楚可见．仔细触摸时有轻度油腻感。肿块无包膜． 

病变区周围分界不清。 

2．2 镜下 HE切片上见成熟的横纹肌组织内有 

大量脂肪瘤细胞，脂肪瘤细胞分化成熟．呈大小不 

一

的灶状，多行或单行散布在肌柬之间甚至单个 

横纹肌细胞之间。横纹肌细胞受到不同程度的推 

挤，少数肌细胞有轻度变性(图1) 经多处取材连续 

切片，在骶棘肌腱膜和肌腱边缘亦见部分脂肪瘤 

细胞浸润 肿瘤血管丰富，但分布不均，可见并行 

围I 横皱肌细胞闫见成熟唐肪瘤纲胞浸润 HE×200 田2 横垃肌细胞Actin强阳性．横纹清l啊 见 DABx400 

男．1957—11出生，副主任医师 
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一 ●鼍麓麓 

圈3 CD34标记示增生的小血管呈寞状扭曲 DABx400 

存在的小动脉 小静脉及毛细血管，部分血管有窦 

状扭曲变形。 

2．3 免疫组织化学 采用S—P法进行免疫组化 

标记。结蛋白(Desmin)：横纹肌细胞强阳性，细胞内 

横纹清晰：小血管平滑肌阳性：脂肪瘤细胞阴性 横 

纹肌肌动蛋白(Actin)：横纹肌细胞强阳性，细胞内 

横纹清晰：血管平滑肌阴性；脂肪瘤细胞阴性(图2)。 

S一100蛋白：横纹肌细胞强阳性：脂肪瘤细胞弱阳 

性。CD34：横纹肌和脂肪瘤细胞阴性，血管内皮细 

胞强阳性，清楚地标记了肿瘤中增生的小血管(图 

31。 

以上抗体除S—100蛋白为多克隆抗体外，余 

均为单克隆抗体。 

3 讨论 

肌间脂肪瘤fintramuscular lipoma)在早先 

的文献中一般称为浸润性脂肪瘤(infiltrating li． 

Poma)“ 或浸润性血管脂肪瘤 (infiltrati． 

ng angiolipoma) ，在肌束及肌细胞间见分化完 

全成熟的脂肪瘤细胞浸润，肿瘤常有丰富血管 据 

报告该肿瘤切除后容易复发，其生物学行为与其 

高度分化成熟的组织学表现不一致。 

近来，Zagzag 等报道，一倒肌问脂肪瘤患 

者，肿瘤中同时发生恶性上皮样血管内皮细胞瘤 

且伴肺部转移．指出对该类肿瘤应尽可能行大块 

切除。Rehm S ．等对妊娠早期母猴注射N一亚硝 

基乙基脲，结果两组猴的子代中分别有10％和 

40 发生了骨骼肌浸润性血管脂肪瘤 而且其临 

床表现和形态学与人类相同肿瘤极其相似 提示 

该瘤可能来自间胚叶多潜能干细胞fpluripotent 

mesenchymal stem cel1)．其发生与妊娠早期接 

触致癌物有关。但最近，Suster S“ 等采用CD34标 

记90倒脂肪源性肿瘤，发现肌间脂肪瘤的血管形 

态及分布与良性脂肪瘤一致，主要呈网络状分布， 

这与梭形细胞脂肪瘤及不典型脂肪肉瘤有区别。 

我们以CD34标记的结果与Suster S．等的结果一 

致。我们赞同对本瘤按目前多数文献的分类，称为 

肌间脂肪瘤。 

本瘤没有包膜，与肌 肉组织分界不清，B 

超、CT等检查难以判断其来源和性质，病理组织学 

冰冻切片诊断也常感困难，石蜡切片宜多取材，尤 

其要注意肌腱及腱膜有无脂肪瘤细胞浸润。鉴别 

诊断要注意除外假性肌肥大症及脂肪瘤样型脂肪 

肉瘤，前者肌纤维有显著萎缩，无伴随较多的增生 

血管成份：后者脂肪瘤细胞有异型性，其内增生的 

血管通常是单纯毛细管且CD34标记血管及肉瘤 

细胞均为阳性n 。 

肌间脂肪瘤一般发生在四肢f尤其下肢)大块 

肌肉中，本文报告的一例发生于腰部骶棘肌内，更 

为罕见，对患者危甏也更大。 

(本病倒承蒙重庆医科大学病理教研室米粲教授会诊． 

谨此致谢)． 
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