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脾淋巴管瘤 2例

任师颜 马宏敏 王敖川 ( 竿三军医大学新桥医院 普外科 ) 6 30 0 37

例 1 男7 3岁
。

左上腹包 块 伴 不 适16 个月
。

查体脾肋下 4 c m
,

左右活动
,

边缘钝
,

无触痛
,

肝未触

及
。

血像正常
。

B超
:

脾大
,

脾实质回声欠均质
。

疑脾多发性囊肿
。

剖腹见脾暗红色
,

25
c
m x 2 c5 m x 1c0 m

大
,

质中
,

部分与左腹壁粘连
,

下极有直径 1
.

sc m 的丘状突起
。

例 2 男 19 岁
。

因鼻屺
、

牙敛出血 6 个月以
“
原 发 性 脾功能亢进

”
入院

。

查体脾刚触及
。

H b g o g/ L

~ 1 0 5 9 / L
,

W B C 3
.

s x z o .
/ I

廿

~ 4 、 1 0 “
/ L

,

分类正常
,

B P C 魂。 又 1 0 。 / L 一 s o x l o 。 / L
。

骨髓检查 示增生

骨髓象
。

两次 B超示脾大
.

脾回声大致正常
。

经输血和激 素 治 疗 效 果不佳
。

行全脾切除术
,

脾 脏 2c0 m x

15
c m x 7 。 m

,

暗红
,

质中
。

剖面见脾下极纤维组织增生明显
。

上述 两 例术后病理诊断均为脾淋巴 管瘤
。

取两例肉眼观正常组织
,

用灌注法制备扫描电镜标 侧 ” ,

电镜均见脾淋巴瘤病变 (附图 )
。

附 图 脾琳 巴管扩张 呈峰巢状
。

S E M x 75 0

讨 论

脾淋巴管瘤属良性肿瘤
,

较少见
。

早期诊断困

准
,

选择性脾动脉造影
、

超声和同位素扫描有助于

早期诊断
。

G n e p (P 2) 首先于 1 9 8 2年报道了脾淋巴管

瘤的扫描电镜观察资料
,

发现淋巴管扩张
,

其内皮

细胞有两型
,

一型表面光滑 , 另一型表面有大量微

绒毛
。

2 9 5 4年 H o k a z o n o (̀ , )发现白髓内淋巴管沿中

央动脉走行
,

腔隙不规则
,

约30 卜m 一 50 协m
,

由一层

内皮细胞构成
,

周围有致密的网状组织支撑
。

我们发

现脾淋巴管瘤由大量蜂窝状扩张的囊腔构成
,

其底

部有裂隙或网孔
。

内皮细胞表面光滑
,

无微绒毛
,

其解 sl] 学意义尚不清
。

此标本取自肉眼 观 正 常 组

织
,

表明有的脾淋巴管瘤为弥漫性病变
,

并发症
。

关份饲 脾淋巴管瘤 , 弥漫性病变 ;

对此
,

我们认为宜 行 全脾切除术
。

两例全脾切除术后 8 年无任何

扫描电镜
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